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'AN  mil  neuf  cent  quatorze,  le  quinze  mars,  les 
Membres  du  Corps  du  Service  de  Santé  Militaire 
se  réunirent  à  quatorze  heures  dans  le  Grand 
Musée  de  l'Ecole  d'Application  du  Val-de-Grâce, 
sous  la  présidence  de  M.  le  Médecin  Inspecteur 
Général  Va  illard,  président  du  Comité  Consultatif  de  Santé, 
pour  fonder,  dans  une  première  Assemblée  générale,  la  Société 
Amicale   des   Élèves  et  Anciens  Elèves  du  Val-de-Gràce. 

Deux  cent  cinquante  médecins  et  pharmaciens  militaires  étaient 
présents  à  cette  réunion,  parmi  lesquels  les  plus  hautes  personnalités 
de  notre  corps  :  M.  le  Médecin  Inspecteur  Vallin,  M.  le  Pharmacien 
Inspecteur  Martv,  MM.  les  Médecins  Inspecteurs  Généraux  Gentil, 
Robert,  Delorme,  MM.  les  Médecins  Inspecteurs  Viry,  Emery- 
Desbrousses,  Richard,  Catteau,  Mareschal,  Landriau.  M.  le  Médecin 
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Aide-Major  de  2^  classe  stagiaire  Prunel  et  le  jeune  Elève  M.  de 
St-Rapt,  de  l'Ecole  de  Lyon,  avaient  pris  place  sur  l'estrade  et 
témoignaient,  par  leur  présence,  des  sentiments  de  solidarité  qui 
unissent  les  plus  anciens  aux  plus  Jeunes  de  notre  Corps. 

M.  le  Docteur  ]]'urtz,  secrétaire  général  du  Conseil  d'Admi- 
nistration provisoire  de  la  Société  Amicale  des  Elèves  et  Anciens 
Élèves  du  Val-de-Grâce;  le  Bureau  de  la  Société  Fraternelle  des 
Anciens  Médecins  des  Armées  de  Terre  et  de  Mer,  représenté  par 
MM.  les  Docteurs  Dehenne,  président,  et Bailliart,  trésorier  adjoint; 
le  Bureau  de  l'Union  Fédérative  des  Médecins  de  Réserve  et  de 
l'Armée  Territoriale,  composé  de  M.  le  Professeur  Walther, 
président,  M.  Brodier,  vice-président,  MM.  Tollemer,  Fouineau,  de 
Pradel,  Barbeillon,  Biard,  Podevin,  assistaient  à  cette  réunion. 

Le  Médecin  Inspecteur  A.  Mignon,  directeur  du  Val-de-Grâce, 
projïta  de  l'exceptionnel  rapprochement  des  représentants  de  cin- 
quante promotions  de  médecins  et  pharmaciens  militaires  pour 
fêter,  dans  l'intimité  fam,iliale,  le  Jubilé  du  Val-de-Grâce 
et  résumer    l'histoire  de     l'Ecole    depuis    sa    fondation 
jusqu'à  ce  jour. 

Après  qu'un  vote  eut  déterminé  la  composition 

définitive  du  premier  Conseil  d'Administration  de  la 

Société  Amicale  des  Elèves    et  Anciens    Elèves 

du    Val-de-Grâce,    M.    le  Médecin  Inspecteur 

Vaillard,   prononça  le    discours   ci-contre; 

et    le    Directeur    du     Val-de-Grâce 

prit    ensuite    la    parole. 


Jardins    du     Monastère    Royul 
(d'après  une  eslampc  de  l'époque) 


DISCOURS 


de   M.  le  Médecin  Inspecteur  Général   VAILLARD 


Président  du  Comité  Consultatif  de  Santé 


Un  heureux  prolongement  va  être  donné  à  la  réunion  qui 
vient    de    tinir. 

Le  Médecin  Inspecteur  Mignon,  Directeur  de  l'Ecole  d'Appli- 
cation du  Sen-ice  de  Santé,  a  pensé  qu'après  avoir  constitué  la 
Société  Amicale  fondée  sous  le  vocable  du  Val-de-Grâce,  il  convenait 
de  tresser  une  couronne  de  souvenirs  à  la  Maison  dont  le  nom  désigne 
cette  œuvre  de  solidarité.  Pensée  pieuse  et  juste,  car  on  doit  un  peu  de 
gratitude  à  cette  École  qui   a  eu  son  rôle  dans  les  destins  de   la 
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Médecine  militaire.  Le  cinquantenaire  de  sa  création  a  été  omis  :  ce 
n'était  pas  encore  la  mode.  Remettre  nos  hommages  à  la  date  du 
centenaire,  1952,  serait  chose  imprudente  à  quelques-uns  d'entre  nous. 
Que  faire?*  Carpe  diem  »  conseillait  le  poète.  Cueillons  aussi,  dit  à 
son  tour  le  sympathique  Directeur,  cueillons  l'occasion  propice  offerte 
en  ce  jour  par  la  communion  des  esprits  dans  une  apaisante  pensée 
d'union  fraternelle,  et  donnons  quelques  fleurs  à  un  passé  que 
beaucoup  ne  connaissent  plus.  Dès  lors,  le  Médecin  Inspecteur 
Mignon  nous  a  conviés  à  l'intimité  d'une  fête  de  famille  dénuée 
d'apparat.  A  lui  d'en  faire  les  honneurs.  Je  suis  chargé  du  prologue  ;  le 
voici  en  trois  points. 

Quel  invisible  lien  conduit  et  ramène  ici  les  camarades  de  tout  âge 
qui  ont  voulu  se  grouper  dans  une  oeuvre  commune?  D'oîi  vient  leur 
attachement,  tacite  ou  avoué,  à  cette  vieille  Maison  et  pourquoi 
devons-nous  lui  rester  fidèles  ? 

Ce  lien  ne  serait-il  pas  le  souvenir  inconscient  de  nos  jeunes 
années,  mélangé  parfois  d'un  peu  de  reconnaissance  ?  Un  trait 
charmant  que  je  veux  vous  citer  m'engage  à  le  croire.  Dans  une 
aimable  comédie  qui  poursuit  son  actuel  succès,  une  grand'mère, 
nonagénaire  et  courbée,  accueille  au  logis  ancestral  un  jeune  couple 
échappé  de  Paris  qu'elle  croit  uni  depuis  le  matin  par  les  liens  du 
mariage.  Aux  murs  du  salon  démodé  sont  accrochés  en  bonne  place 
les  portraits  du  roi  Louis-Philippe  et  de  la  reine  Amélie.  Ces  images 
évoquent  chez  l'aïeule  tout  un  passé  depuis  longtemps  fané  qui  vient 
reverdir  sur  ses  lèvres.  «  Mais  pourquoi  donc,  grand'mère,  aimez- 
vous  tant  Louis-Philippe?  »  dit  l'un  des  jouvenceaux.  —  «  Pourquoi 
j'aime  Louis-Philippe  ?  répond-elle  en  redressant  fièrement  la 
taille;  c'est  sous  son  règne  que  j'ai  eu  seize  ans!  »  Mot  profond 
en  sa  grâce  légère. 
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C'est  sur  les  bancs  de  cette  École  que  nous  avons  eu  zS  ou 
24  ans,  l'âge  heureux  où  l'on  promène  un  regard  enchanté  sur  la  vie 
qui  s'étend  devant  nous,  sans  limites  aperçues.  Affranchi  du  souci 
des  premières  études  médicales,  fermé  aux  pensées  inquiètes  mais 
non  à  la  joie  de  vivre,  on  songe  à  la  carrière  prête  à  s'ouvrir,  on 
l'embellit  de  ses  rêves.  La  route  choisie  par  chacun  est  parée  de 
mille  grâces,  toute  fleurie  d'espérances  qui  tempèrent  les  austères 
labeurs  du  moment.  Tout  sourit  alors,  parfois  hélas  !  d'un  sourire 
menteur.  N'est-ce  pas  le  souvenir  de  ces  années  enfuies,  oii  notre 
jeunesse  rêvait  ici,  qui  crée  le  lien  dont  l'action  invisible  nous  ramène 
en  ces  lieux  ? 

Et  le  charme  continue,  éveillant  en  nous  certaines  délicatesses 
de  sentiment  à  l'égard  de  cette  maison.  Pourquoi?  Une  voix  intérieure 
s'est  faite  entendre  :  elle  rappelle  que  le  \'al-de-Gràce  nous  a  instruits, 
que  depuis  ses  origines  lointaines  il  a  bien  servi  le  Corps  de  Santé 
et  écrit  quelques  belles  pages  dans  l'histoire  de  la  Médecine 
militaire. 

Au  jour  de  sa  naissance  (c'était  le  2.3  mars  1852),  l'Ecole  d'Appli- 
cation devenait  l'héritière  naturelle  de  l'Hôpital  Militaire  d'Instruction, 
puis  de  l'Hôpital  Militaire  de  Perfectionnement  oii  avaient  enseigné 
Desgenettes,  Broussais,  Gama,  Bégin,  Baudens,  Maillot,  Sédillot, 
H.  Larrey,  Michel  Lévy  :  elle  reçut  alors,  outre  les  pures  traditions 
de  notre  Corps,  le  prestige  que  ses  ascendants  avaient  su  acquérir 
dans  l'armée  comme  dans  la  science,  et  qu'ils  lui  léguaient.  Déjà, 
surtout  à  l'époque  où  les  doctrines  de  Broussais  soulevaient 
d'ardentes  polémiques  contre  le  fougueux  réformateur,  le  Val-de- 
Gràce  avait  fait  grande  figure  dans  le  mouvement  des  idées  médicales, 
s'affirmant  en  face  de  la  Faculté  comme  une  Ecole  rivale,  au  sens 
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philosophique  du  mot.  On  disait  «  l'École  du  Val-de-Gràce  »  pour 
personnifier  une  doctrine,  et  de  ce  fait  sa  notoriété  avait  franchi 
nos  frontières.  Déjà  aussi,  par  l'attraction  de  ce  rayonnement,  l'âme 
errante  et  inquiète  de  la  Médecine  militaire  semblait  chercher  asile 
dans  cette  enceinte  réputée.  Gama  y  avait  préparé  l'avenir  de  notre 
Corps  par  ses  fières  et  courageuses  revendications  ;  et  Bégin,  par 
l'éclat  de  ses  Éludes  sur  le  Service  de  Santé  militaire  en  France, 
avait  illuminé  aux  lointains  de  l'horizon  la  vision  de  la  terre  promise 
à  nos  destinées.  Les  camarades  de  ce  temps  plantaient  ici  même  le 
drapeau  du  journal  de  combat,  l'Écho  du  Val-de-Grâce,  qu'ils 
avaient  fondé  le  26  mars  1848  sous  la  direction  de  Gama,  libre 
tribune  ouverte  à  leurs  aspirations,  àprement  exprimées.  On  se 
serrait  alors  autour  du  \'al-de-Gràce  pour  soutenir  la  cause 
de  la  Médecine  militaire.  Mais  un  levain  de  discorde  fomentait 
partout  la  division  des  esprits  et  la  scission  entre  professeurs  et 
disciples.  Le  3i  décembre  \\^j(o,y Echo  du  Val-de-Grâce  •àm.QnQsor\. 
pavillon  pour  dc\QX\\x\e  Journal  des  Médecins  Militaires.  L'autorité 
était  ombrageuse  et  veillait  :  l'agitadon  parut  subversive  de  l'ordre 
établi.  Les  dissensions  intestines  apportaient  en  elles  des  germes 
de  mort,  et  la  mort  fut  violente  pour  le  journal  :  il  cessa  de 
paraître  le  26  avril  1850,  après  une  dernière  feuille  transcrivant, 
sans  commentaires,  le  décret  présidendel  du  2.3  avril  qui,  d'un  trait 
de  plume,  mettait  fin  à  la  lutte  par  la  suppression  des  Hôpitaux 
d'Instruction,  de  l'Hôpital  de  Perfectionnement  du  Val-de-Gràce  et 
le  licenciement  général  de  leurs  élèves  jugés  trop  indisciplinés. 
L'unique  collection  qui  existe  de  ce  journal,  mériterait,  je  crois,  une 
place  au  Musée  historique  de  la  Médecine  militaire.  Saluons-le 
du  moins  au  passage,  eu  souhaitant  que  les  défiances  et  les 
rancunes,  mauvaises  conseillères,  soient  définitivement  apaisées  ; 
notre  Corps  en  a  trop  souffert. 
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L'École  d'Application  du  Service  de  Santé  Militaire  est  sortie 
tout  armée  du  puissant  cerveau  de  Michel  Lévy  qui  en  avait  inspiré, 
préparé,  motivé  de  sa  plume  le  décret  d'institution  daté  du  23  mars 
1852.  En  donnant  la  vie  à  cette  Ecole,  Michel  Lévy  lui  communiqua 
la  flamme  qui  l'animait  et  fixa  le  rôle  dont  il  la  voulait  investir  dans  les 
destinées  de  la  Médecine  militaire  :  façonner  des  médecins  bien 
préparés  à  toutes  leurs  fonctions  dans  l'armée:  entretenir  le  culte  de 
notre  corps  et  de  son  patrimoine  scientifique.  Sans  doute  l'Ecole  n'est 
plus  aujourd'hui  ce  qu'elle  était  autrefois  sous  la  Direction,  je  pourrai 
dire  le  règne  absolu  de  Michel  Lévy  :  elle  a  évolué  avec  le 
temps  ;  mais  le  même  esprit  généreux  l'anime,  tant  l'incitation 
créatrice  avait  été  forte  et  vivifiante.  Mesurant  aujourd'hui  son 
œuvre  avec  le  recul  des  années,  on  peut  affirmer  sans  mentir  à  la 
vérité  que  l'Ecole  n'a  point  failli  à  sa  double  tâche  :  bien  enseigner 
et  cultiver  la  science. 

Son  enseignement  ?  Vous  le  jugez  aux  fruits  qu'il  donne,  aux 
empreintes  qu'il  laisse  sur  les  esprits  attentifs,  aux  disciplines  intellec- 
tuelles qu'il  s'efl'orce  de  former  et,  le  dirais-je  aussi,  à  la  satisfaction 
qu'éprouvent  à  s'y  retremper  encore  au  cours  de  la  carrière  maints 
camarades  mûris  cependant  par  la  pratique.  Ses  méthodes,  ses 
programmes  servent  souvent  de  modèles  aux  institutions  similaires  de 
l'étranger  et  les  Facultés  peuvent  nous  envier  des  enseignements  qui 
leur  manquent.  Dans  son  rôle  éducatif  le  Val-dc-Gràce  a  bien  servi 
les  intérêts  de  la  Médecine  militaire. 

Quelle  a  été  depuis  i!J52  sa  part  dans  l'évolution  de  la  médecmc 
et  l'accroissement  de  notre  patrimoine  scientifique? 

Personne  ne  voudra  dire,  et  il  serait  injuste  de  laisser  croire, 
que  le  Val-de-Gràce   résume   tout  l'avoir  dont  peut  s'enorgueillir  le 
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Corps  de  Santé.  De  belles  œuvres,  des  œuvres  classiques,  ont  été 
édifiées  en  dehors  de  lui.  souvent  pendant  le  dur  labeur  des  guerres 
d'Afrique,  de  Crimée,  etc.  Depuis  lors,  chaque  jour,  dans  les  milieux 
divers,  nos  camarades  ont  su  donner  un  haut  relief  à  leurs  fructueuses 
observations  que  les  sociétés  savantes  et  les  Académies  distinguent 
par  de  flatteuses  récompenses.  Si  le  temps  ne  m'était  mesuré,  j'aurais 
plaisir  à  dire  encore  ce  que  la  science  impartiale  pourrait  leur  emprun- 
ter d'idées  primesautièreset  fécondes  tout  au  long  de  notre  vieux  Jour- 
nal de  Médecine  Militaire.  Et  quand  ces  bons  serviteurs  de  l'armée 
n'ont  pas  le  loisir  d'écrire,  ils  agissent  de  façon  à  s'imposer  l'estime 
publique. 

Mais  le  "Val-de-Gràce  porte  sur  son  blason  quelques  quartiers  de 
noblesse  et  compte  à  son  actif  des  œuvres  ou  travaux  qui  marquent 
dans  la  Médecine  française. 

C'est  ici,  dans  un  misérable  réduit,  que  notre  grand  Villemin 
a  démontré  la  virulence  et  la  contagiosité  de  la  tuberculose.  D'ici,  le 
jeune  agrégé  A.  Laveran  est  parti  pour  la  conquête  de  l'hématozoaire 
du  paludisme  qui  allait  porter  son  nom  dans  toutes  les  parties  du 
monde  et  lui  mériter  le  prix  Nobel  ;  c'est  ici  qu'il  revint  professer, 
développer  sa  découverte  et  produire  de  nouveaux  travaux.  Voilà  des 
découvertes  mémorables  dont  la  Médecine  militaire  restera  fière  et  qui 
auréolent  le  Val-de-Gràce.  Villemin,  Laveran  ont  dû  quitter  prématu- 
rément l'armée  sans  avoir  reçu  d'elle  les  honneurs  qu'ils  méritaient  ; 
le  sentiment  unanime  de  la  science  leur  a  assuré  des  honneurs 
durables  dans  le  souvenir  des  hommes. 

C'est  ici  que  l'épidémiologie  a  trouve  son  berceau  en  France  et 
pris  son  essor  avec  Louis  Laveran.  Léon  Colin  et  le  beau  livre  du 
vénéré  Kelsch,  monument  élevé  à  la  Médecine  d'Armée.  C'est  ici 
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que  l'hygiène  pratique  et  pratiquement  étudiée  a  pris  sa  première 
forme  en  France  :  que  la  chirurgie  du  champ  de  bataille  a  commencé 
sa  rénovation  avec  les  travaux  expérimentaux  sur  la  matière.  C'est  ici 
encore....  :  mais  je  m'arrête,  car  un  peu  de  modestie  sied  aux  riches. 
Du  moins  puis-je  me  l'csumer  en  disant  :  «  dans  toutes  les  branches 
de  notre  savoir  :  pathologies  médicale,  chirurgicale  ou  spéciale  ; 
hygiène  ;  médecine  opératoire  :  anatomic  normale  ou  pathologique  ; 
bactériologie  ;  pathogénie,  traitement  et  prévention  des  maladies 
infectieuses  ;  chimie  pure  ou  appliquée,  les  membres  du  Corps 
enseignant  ont  signé  des  travaux  de  premier  ordre  demeurés 
classiques.  Voilà  ce  que  le  Val-de-Grâce,  depuis  sa  création,  a  ajouté 
au  dépôt  qui  lui  était  confié.  Et  il  continuera,  parce  que  tel  est  son 
devoir  :  «  ex  prxtcrito  spes  in  futunim  ». 

Aussi  quelle  était  ma  fierté  à  l'étranger  lorsqu'on  enviait  devant 
moi  ce  Val-de-Gràce  et  les  noms  qui  l'honorent,  son  passé  et  ses 
traditions,  ses  travaux  partout  suivis  et  souvent  mieux  appréciés  que 
parmi  nous.  Alors  j'ai  plus  vivement  senti  que  cette  Maison  devait 
nous  être  chère,  car  elle  devient  hors  de  France  le  symbole  et 
comme  l'étalon  de  notre  commune  grandeur.  Epargnons-lui  les 
quolibets  vieillis  et  sachons  lui  rendre  la  justice  que  ses  services 
méritent. 

Enfin  le  Val-de-Gràce  n'est-il  pas  le  dépositaire  de  nos  gloires 
et  de  nos  souvenirs.  Le  .Musée  historique  qu'on  y  a  fondé  reçoit 
et  conserve  les  reliques  du  passé.  L'or  de  ses  marbres  noirs  célèbre 
le  culte  des  ancêtres  en  rappelant  aux  générations  qui  passent  nos 
morts,  tués  à  l'ennemi  ou  fauchés  au  chevet  des  malades  par  le 
devoir  professionnel.  Mais  bientôt  les  surfaces  murales  ne  suffiront 
plus  à  commémorer  leur  mémoire,  ils  sont  trop  !  En  ce  jour  de 
souvenir,    rendons    un    pieux    hommage    à    tous    ceux   qui   depuis 
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les  guerres  de  la  Révolution  jusqu'aux  derniers  combats  du 
Maroc,  partout  où  flottait  le  drapeau,  ont  donné  si  simplement 
leur  vie  secourable  pour  le  devoir,  pour  le  soldat,  pour  la  gloire 
de  notre  Corps. 

Messieurs,  le  prologue  est  fini  ou  plutôt  je  le  termine  par  ce 

vœu  d'un  cœur  fervent  et  reconnaissant  :  Vieille  maison  si 

pleine  de  glorieux  souvenirs,  reste  toujours  vaillante 

et  laborieuse  au  cours  des  âges  :  sois,  avec  l'aide 

de  tous  et  sous  l'égide  de  la  concorde,  la 

gardienne  fidèle  de  l'autel  où  brûle  le 

feu  sacré  de  la  Médecine  militaire. 


Façade  principale  du  Monastère  Royal  du  Val-de-Grâce  en  16GS 

L'ÉCOLE   DU    VAL-DE-GRACE 
1852-1914 


DISCOURS    . 

du    Médecin    Inspecteur   A.   MIGNON 

Directeur  de  l'Ecole  d'Application  du  Service  de  Santé  Militaire 


Monsieur  le  Président, 

Avant  de  rappeler  l'œuvre  scientifique  de  l'École 
d'Application  du  Service  de  Santé  Militaire  au  cours  de 
ses  soixante  années  d'existence,  permettez-moi  devons 
dire  que  personne  n'aurait  pu  compter  plus  de  titres 
que  les  vôtres  pour  présider  une  réunion  où  il  va  être 


parlé  du  passé  de  notre  École.  Vous  avez  enseigné  ici, 
pendant  vingt  années,  avec  la  volonté  de  faire  partager 
à  vos  élèves  votre  attachement  personnel  à  la  science. 
C'est  vous  qui  avez  fondé  le  laboratoire  de  bactériologie 
qui  a  essaimé  dans  toutes  les  régions  de  Corps  d'Armée. 
Votre  œuvre  professorale  terminée,  vous  êtes  devenu  le 
Directeur  de  nos  deux  Écoles  du  Service  de  Santé  :  de 
Lyon,  d'abord,  où  vous  avez  ouvert  l'esprit  des  jeunes 
élèves  à  la  généralité  des  connaissances  médicales  ;  du 
Val-de-Grâce  ensuite,  où  votre  expérience  s'est  appliquée 
à  parfaire  l'instruction  des  futurs  Médecins  Militaires. 
Et  vous  présidez  actuellement  le  Comité  Consultatif  de 
Santé,  avec  une  autorité  que  rehausse  votre  qualité  de 
Membre  de  l'Académie  de  iVlédecine  et  qui  sert  puissam- 
ment les  intérêts  de  notreCorps.  Votre  influence  s'est  donc 
exercée,  depuis  trente  ans,  sur  toutes  nos  Institutions 
avec  des  résultats  qui  nous  ont  partout  honorés.  Aussi, 
tous  les  membres  du  Service  de  Santé  Militaire,  qui 
viennent  de  resserrer  leurs  liens  de  famille,  par  la 
création  de  la  "  Société  amicale  des  Elèves  et 
Anciens  Élèves  du  Val-de-Gràce", sont-ils  heureux 
de  se  grouper  aujourd'hui  autour  de  vous,  dans  un 
sentiment  de  reconnaissance  et  de  respectueuse 
affection,  dont  je  suis  très  flatté  de  vous  présenter  le 
respectueux  hommage. 
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Messieurs, 

L'École  n'a  jamais  été  fêtée.  Aucun  compliment 
solennel  ne  lui  a  encore  été  adressé.  La  date  de  sa 
naissance  doit  être  même  ignorée  de  la  plupart  de  ceux 
qu'elle  a  nourris  intellectuellement  ;  et  nul  n'a  eu  souci 
de  prendre  prétexte  de  l'une  quelconque  des  étapes  de 
son  évolution  pour  lui  apporter  le  tribut  de  reconnais- 
sance qu'on  aime  offrir  d'ordinaire  à  une  bienfaitrice. 
C'est  qu'arrivé  au  Val-de-Grâce,  en  qualité  d'élève,  à 
une  époque  ingrate  de  la  vie  —  au  sortir  du  joug  de 
l'Université  et  à  la  veille  de  prendre  place  dans  la 
société,  —  on  n'emporte  de  l'École  qu'un  fond  léger 
d'attachement,  qui  ne  tarde  pas  à  se  disperser  dans  la 
joie  ardente  de  la  première  liberté.  Et  quand  on 
demeure  ici,  pendant  cinq  et  dix  ans,  comme  Agrégé 
ou  Professeur,  on  donne  tant  de  soi-même  à  la  Maison, 
qu'on  n'a  pas  l'idée  de  lui  composer,  en  la  quittant, 
un  hymne  de  gratitude. 

Il  a  fallu  l'éclosion  du  projet  de  la  xMutualitê  médico- 
militaire  pour  que  les  membres  de  notre  Corps  sentent 
leur   commune  origine   et  fassent  de  celle-ci  le  lien 


principal  de  leur  solidarité.  Dès  les  premiers  entretiens 
sur  la  nécessité  de  fonder  une  Société  amicale  des 
médecins  militaires,  il  fut  admis  qu'on  ne  pouvait 
l'instituer  que  sous  le  vocable  du  Val-de-Grâce,  à 
l'exemple  des  autres  sociétés  militaires  qui  portent  le 
nom  de  l'École,  d'où  leurs  membres  sont  sortis.  Et 
vraiment,  c'était  justice:  car  si  l'on  cherche  quel  est 
le  souvenir  commun  qui  dure  dans  la  mémoire  des 
quinze  cents  membres  de  la  Médecine  militaire  et  des 
camarades  qui  nous  ont  quittés  prématurément,  il  ne 
peut  y  avoir  de  doute  que  ce  ne  soit  celui  de  notre 
École.  Tous  ne  lui  ont  probablement  pas  voué  le  même 
culte,  mais  tous  se  la  représente  comme  une  étape 
capitale  de  leur  évolution  scientifique. 

C'est  alors  que  M.  le  Médecin-Inspecteur  Troussaint, 
Directeur  du  Service  de  Santé  au  Ministère  de  la  Guerre, 
eut  la  louable  pensée  d'associer  à  la  cérémonie  de 
l'Union  des  Médecins  de  l'Armée,  la  fête  de  l'École, 
mère  de  la  Médecine  militaire.  Je  ne  saurais  trop 
remercier  personnellement  mon  éminent  camarade  de 
promotion  d'avoir  montré,  en  cette  circonstance,  la 
hauteur  de  vues  qui  lui  est  coutumière  et  d'être  resté, 
au  cours  de  ses  fonctions  ministérielles,  l'ami  indé- 
fectible du  Val-de-Grâce.  J'exprimerai  à  cette  occasion 
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le  regret  que  les  circonstances  n'aient  pas  poussé  mon 
ami  de  promotion  vers  les  concours  qui  ouvrent  l'accès 
de  notre  École.  Il  y  aurait  marqué  sa  place,  aussi 
largement  qu'il  la  fait  à  l'École  Supérieure  de  Guerre; 
et  qui  sait  s'il  n'aurait  pas  conçu  l'action  du  Service 
de  santé  sur  les  champs  de  bataille  d'une  manière 
différente  de  celle  qui  lui  est  propre,  après  l'avoir 
considérée  du  point  de  vue  technique  auquel  nous 
sommes  ici  particulièrement  attachés. 

Nous  célébrons  donc  aujourd'hui,  Messieurs,  la 
première  fête  solennelle  de  l'École  du  Val-de-Grâce. 
C'est  un  jour  mémorable,  précurseur — je  le  souhaite 
— -de  fêtes  semblables,  que  nos  collègues  de  l'avenir 
se  plairont  à  renouveler,  en  souvenir  de  l'exemple  que 
nous  leur  donnons  aujourd'hui.  Les  liens  d'amitié  se 
renforcent  et  se  resserrent  par  la  répétition  des 
rapprochements  et  les  affirmations  fréquentes  d'une 
solidarité  éprouvée. 

Et  quels  compliments  plus  flatteurs  pourrions-nous 
apporter  à  notre  École  que  l'évocation  de  son  passé  et 
le  résumé  de  ses  efforts  pour  atteindre  le  but  que  les 
règlements  lui  ont  assigné,  je  suis  heureux  et  fier  que 
l'honneur  m'échoie   de  rendre  cet  hommage  à  notre 


—  6  — 

École  :  car  le  poste  que  j'occupe  et  qui  me  donne  le 
droit  de  parole  dans  cette  enceinte  est  le  plus  beau  que 
j'aie  ambitionné  ;  et  de  plus,  j'ai  pour  le  Val-de- 
Grâce  une  pieuse  affection.  J'y  ai  vécu  les  meil- 
leures années  de  ma  carrière,  en  compagnie  de  Maîtres 
qui  m'ont  formé  l'esprit  au  travail  et  le  cœur  à 
l'altruisme,  et  à  côté  de  quelques  élèves  attentifs  à  mes 
conseils  pratiques  et  dont  la  sympathie  continue  fait 
actuellement  le  charme  de  ma  vie.  De  toutes  les 
jouissances  morales  réservées  à  un  homme,  la  plus 
prenante  est  sans  contredit  le  legs  de  la  pensée  à  des 
jeunes  gens  qui  préparent  la  culture  de  leur  esprit. 

Institution  Je   VOUS  rappellerai   que   l'École  du  Val-de-Grâce 

de  l'Ecole.  ^  ^^^  instituée  en  1862,  après  que  l'expérience  eût 
démontré  que  l'Hôpital  Militaire  de  Perfectionnement 
du  Val-de-Grâce  et  les  Hôpitaux  d'Instruction  de  Lille, 
de  Metz  et  de  Strasbourg  n'avaient  pas  donné  les 
résultats  que  le  gouvernement  en  attendait  au  point  de 
vue  de  l'instruction  et  de  la  discipline  des  Médecins 
de  l'Armée.  Ce  n'est  pas  qu'il  n'y  ait  eu  dans  les 
Hôpitaux  d'Instruction  des  Maîtres  aux  noms  illustres  : 
Dominique  Larrey  a  enseigné  ici,  de  1796  à  1797,  et 
y  est  revenu  après  la  guerre  d'Italie;  Desgenettes  est 
resté  au  Val-de-Grâce,  de   i8o5  â  1820;  Broussais,  de 
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i820  à  1837;  Gama,  de  1826  à  1840;  Bégin,  de  1840 
à  1848;  Baudens,  de  1843  à  i858  ;  Maillot,  de  i85i 
à  i852.  Metz  a  vu  passer  Willaume,  collaborateur 
aimé  de  Ferey  et  membre  correspondant  de  l'Acadé- 
mie de  Médecine  de  Paris.  Notre  Hôpital  de  Strasbourg 
se  recommande  de  Malle,  Scoutteten  et  Sédillot.  Mais, 
chaque  Hôpital  suivait  son  propre  programme  d'ins- 
truction ;  et  l'enseignement  médico-militaire  manquait 
d'unité  de  doctrine.  Notre  Corps  s'affaiblissait,  faute 
de  cohésion.  Il  fallait  innover. 

Le  Décret  relatif  à  l'organisation  de  l'École  date  du  Clauses  du  décret 
i3  novembre  1862.  Il  dit  que  les  Élèves  des  Facultés  de  d'organisation. 
Médecine  et  des  Ecoles  Supérieures  de  Pharmacie, 
admis  dans  le  Corps  de  Santé  de  l'Armée  de  Terre, 
seront  soumis  à  un  stage  préalable  d'une  année  à  l'École 
spéciale  de  Médecine  et  de  Pharmacie  Militaires,  située 
à  Paris,    près  de  l'Hôpital  Militaire  du  Val-de-Grâce. 

L'année  de  séjour,  dans  cette  École,  était  destinée 
à  familiariser  les  Stagiaires  avec  les  principaux  aspects 
de  la  Médecine  Militaire,  la  connaissance  de  l'Hygiène 
et  les  règles  de  notre  Administration. 

Six  Professeurs  y  étaient  attachés,  ayant  mission 
d'enseigner  les  Cliniques  médicale  et  chirurgicale, 
l'Hygiène  et  la  Médecine  légale,  l'Anatomie  des  régions 
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applicable  à  la  xMédecine  et  la  Chirurgie  pratiques, 
la  Médecine  opératoire  avec  les  appareils  et  bandages, 
la  Chimie  appliquée  à  Thygiène  et  aux  expertises  dans 
l'Armée. 

Trois  Agrégés  étaient  joints  aux  Professeurs  et 
chargés  de  répéter  les  Cours  de  Médecine,  de  Chirur- 
gie et  de  Pharmacie  et,  au  besoin,  de  suppléer  les 
Professeurs.  Ils  avaient  également  dans  leurs  attribu- 
tions la  surveillance  disciplinaire  des  Stagiaires. 

Un  Bibliothécaire  conservateur  des  musées  et  collec- 
tions complétait  le  personnel  de  l'École. 

Celle-ci  était  placée  sous  l'autorité  d'un  Directeur, 
à  qui  étaient  dévolus  la  surveillance  supérieure  du 
personnel  employé  dans  l'Ecole  et  le  contrôle  dé 
toutes  les  parties  de  l'enseignement. 

Le  Médecin-Chef  du  Val-de-Grâce  pouvait  remplir, 
dans  l'Ecole,  les  fonctions  de  Sous-Directeur,  lorsqu'il 
y  occupait  un  emploi  de  Professeur. 

Le  Directeur  était  nommé  par  le  Chef  de  l'État,  sur 
la  proposition  du  Ministre  de  la  Guerre.  Les  Professeurs 
et  le  Bibliothécaire  conservateur  étaient  nommés  par  le 
Ministre  de  la  Guerre,  sur  une  liste  de  présentation 
établie  par  le  Conseil  de  Santé.  Les  Agrégés  étaient 
choisis  au  concours. 

Ce  Décret  a  été  plusieurs  fois  retouché,  depuis  sa 
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promulgation  ;  et  vous  constaterez,  si  vous  voulez  bien 
vous  compter,  Professeurs  et  Professeurs  Agrégés  du 
jour,  que  les  modifications  apportées  au  règlement  pri- 
mitif de  l'Ecole  a  largement  servi  vos  intérêts,  puisqu'il 
y  a  aujourd'hui  un  Professeur  et  quatre  Agrégés  de  plus 
qu'en  i852.  Il  est  vrai  que  le  Bibliothécaire-conser- 
vateur a  été  supprimé;  mais  il  est  vrai  aussi  qu'un 
Major  a  été  ajouté.  Quelques  chaires  d'enseignement 
ont  été  remaniées,  au  profit,  je  crois,  de  l'instruction  et 
de  la  pratique  des  Élèves.  Je  reviendrai  sur  ce  sujet  un 
peu  plus  loin. 

Ce  qu'il  faut  que  je  vous  expose,  sans  trop  ménager    L'Ecole  a  été  ins- 

votre  temps,  c'est  d'abord  l'état  de  la  propriété  foncière       talléedans  une 

1     i,T^      I        .     r      •    •  ,1  ,  j  ,  dépendance  de 

de  1  Ecole,  a  1  origme  et  dans  le  cours  des  années  ; 

l'Hôpital. 

c'est  ensuite  l'œuvre  scientifique  de  l'Ecole  ;  c'est  aussi 
le  lustre  que  les  travaux  de  ses  Maîtres  ont  jeté  sur 
son  nom. 

L'Ecole  a  été  installée  dans  une  partie  de  l'Abbaye 
royale  du  Val-de-Grâce  de  Notre-Dame  de  la  Crèche, 
qu'un  décret  de  la  Convention  du  3i  juillet  1798  avait 
convertie  en  Hôpital  militaire.  On  lui  réserva  les  com- 
muns du  vaste  monastère.  Le  Professeur  Servier  a  dit 
avec  juste  raison,  et  après  examen  des  plans  anciens, 
que  l'École  avait  pris  la  place  de  la  basse-cour,  de  la 
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buanderie,  des  écuries  à  bestiaux  et  de  la  boulangerie 
de  rétablissement  religieux.  On  s'aperçoit  en  effet  très 
vite,  au  seuil  de  l'École,  que  celle-ci  n'est  qu'une  dépen- 
dance de  l'Hôpital.  L'entrée  en  est  percée  dans  le  cadre 
magnifique  de  l'harmonieux  portique  qui  entoure  la 
cour  d'honneur  de  l'établissement  ;  et  la  cession  que 
l'hôpital  nous  a  consentie  apparaît  à  chaque  pas  vers 
l'intérieur  de  notre  propriété.  A  l'Est  de  la  Cour 
Broussais,  s'élève  le  grand  bâtiment  aux  robustes 
contreforts  et  aux  fenêtres  à  lancette  ogivale  dont  le 
rez-de-chaussée  servit  de  cuisine  et  de  réfectoire  aux 

hôtes  de  l'abbaye  et  qui  renferme 
aujourd'hui  nos  musées  d'ana- 
tomie.  On  trouve,  face  à  lui,  les 
restes  d'un  petit  château  d'eau 
carré  de  6  à  7  métrés  de  hauteur 
sur  quatre  mètres  de  côté  repré- 
sentant une  pièce  voûtée  en  arc 
_  de  cloître.  Quatre 
grandes  et  belles 
coquilles  de  pierre 
étaient  appliquées 
sur  les  faces  de  cette  tour.  L'une  d'elles  ornait  la 
niche  de  la  statue  Broussais  ;  deux  autres  sont  incor- 
porées  dans   la  chimie  ;   la  quatrième   est   masquée 


—  „  —     J.fcL-i.fL_ 

Recoustitutiou  du  Château  d'eau  du  Mouastère 


par  le  petit  amphithéâtre  des  cours.  La  porte  maraî- 
chère de  rÉcole,  par  où  passent  les  lourds  charrois, 
figure  l'ancien  débouché  de  la  rue  de  l'Esgout  dans 
le  faubourg  St-Jacques.  devenu  la  rue  du  même 
nom.  Et  tout  au  fond  de  notre  propriété,  s'étale 
le  petit  jardin  qui  s'étendait,  avant  l'élévation  du 
pavillon  des  bains  de  l'hôpital,  du  côté  méridional 
du  Cloître  de  l'Abbaye  jusqu'à  la  rue  de  l'Esgout. 
Cette  petite  venelle,  limitant  au  Sud  le  monas- 
tère, allait  rejoindre  obliquement  le  boulevard  Port- 
Royal  . 

Michel  Lévy  a  été  le  premier  directeur  qui  clôtura 
l'École  et  la  rendit  indépendante  de  l'Hôpital.  11  n'existe 
plus  actuellement  entre  les  deux  établissements  qu'une 
seule  porte  de  communication  autorisée. 

En  égard  à  son  éloignement  relatif,  notre  jardinet  a    Pavillon 
servi   dés    l'origine    de    centre   de   construction  à  la  d'anatomie. 

chapelle  mortuaire,  au  pavillon  d'anatomie  et  au 
pavillon  d'histologie. 

La  chapelle  mortuaire  a  été  désaffectée  en  1899, 
après  que  l'Hôpital  eut  édifié  dans  son  enclos  la 
maison  de  ses  morts. 

Le  pavillon  d'anatomie  ne  s'est  guère  modifié 
depuis  sa  création  (i83o).  On  s'est  borné  à  lui  donner 
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plus  de  clarté  naturelle  en  garnissant  de  vitres  une 
partie  de  son  toit(i9i3)et  plus  de  lumière  artificielle 
en  inondant  ses  salles  d'électricité  (i9i3).  Demain, 
on  le  chauffera  à  la  vapeur  à  basse  pression,  de  façon 
que  rien  ne  lui  manque  du  confort  moderne.  Notre 
siècle  est  avide  de  bien-être  ;  et  la  science  a  quitté  le 
modeste  logis  de  ses  premiers  prêtres  pour  un  séjour 
dans  de  vastes  monuments,  nous  disons  des  Instituts. 
La  principale  amélioration  dont  l'anatomie  a   profité 

est  celle  du 
moyen  de  con- 
servation de  sa 
matière  d'ex- 
ploitation. A 
voir  l'état  pré- 
sent, on  ne  se 
doute  pas  des 
difficultés  im- 


PfiviUon  .le  i:;hirurgiù  de  Guerre  et  Laboratoire  d'Auatomie 


posées  à  nos  prédécesseurs.  C'est  depuis  1890  seule- 
ment que  l'École  est  reliée  aux  amphithéâtres  de 
Nanterre  et  de  Clamart.  Elle  ne  possédait  auparavant 
aucune  réserve  et  assurait  à  grand  peine  l'enseignement 
pratique  de  la  Médecine  opératoire  et  l'examen  des 
lésions  par  armes  à  feu.  Puis  vint  l'époque  où  les 
sujets  injectés,  déposés   dans   des   hypogés  obscurs, 
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au-dessous  de  lamphithéàtre,  se  momifiaient  jusqu'au 
moment  de  leur  emploi.  J'ai  connu  ce  temps  et  le 
souvenir  n'en  est  pas  agréable.  Il  ne  dura  heureusement 
que  sept  années  :  après  quoi,  en  1897,  on  installa, 
grâce  à  l'initiative  persévérante  de  M.  le  Professeur 
Robert,  et  malgré  la  résistance  du  Médecin  Inspecteur 
Directeur  du  Service  de  Santé  au  Ministère  de  la 
Guerre,  des  chambres  frig-orifiques  qui  sont  devenues 
parfaites  depuis  que  le  moteur  électrique  a  remplacé 
le  moteur  à  vapeur  (191 4).  Vous  voyez,  en  passant, 
que  nous  sommes  partisans,  à  la  manière  d'Alexis 
Carrel,    du  •"Cold  Storage". 

Le  pavillon  d'histologie  occupait-  la  place  du  labo-    Pavillon 
ratoire  de  bactériologie  actuel.  Les  médecins  d'avant  d'histologie. 

l'ère  pastorienne  se  rappellent  que  l'histologie  était 
un  des  compléments  principaux  de  la  clinique  ;  et 
nous  avons  eu  tort  de  négliger  cette  source  impor- 
tante de  renseignements  scientifiques.  J'ai  essayé  d'en 
reprendre  les  informations  en  confiant  à  i\L  le  Pro- 
fesseur agrégé  Rieux  les  recherches  anatomo-patho- 
logiques  demandées  par  tout  le  personnel  enseignant 
de  l'École.  L'ancien  pavillon  d'histologie  a  été  en 
possession  d'une  véritable  richesse  documentaire 
à    l'époque    où     les    Professeurs    Kelsch    et    Kiener 
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colligeaient  les  préparations  destinées  à  l'illustration 
de  leur  Traité  des  maladies  des  pays  chauds.  Sous 
l'influence  de  l'École  allemande,  on  cherchait  alors 
le  principe  des  maladies  dans  l'altération  macrosco- 
pique et  cellulaire  de  nos  org^anes.  Kelsch  n'hésitait 
pas  à  prolonger  les  nécropsies  jusqu'à  ce  qu'il  pût 
expliquer  la  totalité  des  signes  cliniques  par  les 
lésions  anatomiques  ;  et  il  apportait  à  ses  examens 
microscopiques  une  méthode  si  minutieuse  que  ses 
constatations  ont  défié  les  critiques  ultérieures. 


Laboratoire  de 
bactériologie. 


Le  laboratoire  de  bactériologie  a  été  inauguré  en  1888 
par    le   Professeur   agrégé    Vaillard.   Son    installation 

fut  réglée 
à  l'origine 
avec  tant 
de  précision 
qu'il  est  de- 
meuré dans 
la  suite  à 
peu  près  ce 
qu'il  étaitau 
début.  C'est 


Lalioraloire  de  Bactériologie 


une    maison    de    verre    où    tout    passant    peut  voir 
la  chaîne  des  travailleurs  penchés  sur  des   micros- 


copes,  en  quête  de  la  nuisance  des  infiniment 
petits.  Le  Cabinet  du  Professeur  attient  au  labora- 
toire. Il  a  été,  pendant  vingt  années  et  dix  heures 
par  jour  au  moins,  le  lieu  de  méditation  et  de  travail 
du  Professeur  Vaillard.  Le  Maitre  recevait  là,  dans 
l'atmosphère  bleutée  d'une  récente  cigarette,  ses 
élèves  et  ses  amis,  ouvrant  aux  uns  les  horizons 
scientifiques  et  retenant  les  autres  sous  le  charme 
d'un  esprit  bienveillamment  satirique.  C'est  durant 
la  direction  du  Médecin-Inspecteur  Gaujot  que  le 
laboratoire  de  bactériologie  a  été  fondé  ;  et  c'est  de 
cette  œuvre  que  M.  Gaujot,  qui  a  introduit  dans 
l'École  bon  nombre  d'améliorations,  était  le  plus  fier. 
Il  m'en  a  fait  la  confidence  dans  une  conversation 
particulière  peu  de  temps  avant  sa  mort  et  m'a 
même  exprimé  le  souhait  que  le  laboratoire  de 
bactériologie  du  Val-de-Grâce  prit  un  jour  le  nom 
du  Professeur  Vaillard.  Voulez-vous,  Messieurs,  que 
nous  consacrions  ensemble  aujourd'hui  la  volonté 
du  Directeur  Gaujot  dont  je  suis  ici  le  respectueux 
interprète. 

L'hygiène  est  encore  mieux  partagée  que  la  bacté-     Laboratoire  et 
riologie  dans  la  richesse  de  son  matériel  d'instruction.    Musée  d'hygiène. 
Son  laboratoire  d'expertises  et  son  musée  sont  réunis 
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depuis  le  mois  de  février  19 14  et  situés  ensemble  dans 
le  corps  de  bâtiment  qui  borde  à  l'ouest  la  cour 
Broussais.  Le  laboratoire  comprend  quatre  pièces  et  a 
été  doté  par  le  Professeur  Rouget  de  tous  les  appa- 
reils nécessaires  aux  recherches  les  plus  délicates.  11 
sert  à  contrôler  la  valeur  des  propositions  que  les 
industriels  adressent  à  l'Armée  en  vue  d'améliorer  les 
conditions  de  la  santé  des  troupes.  Et  nous  savons  com- 
bien nombreux  sont  nos  bienfaiteurs  à  cet  égard.  C'est 
un  fabricani  de  conserves  qui  affirme  que  sa  marchan- 
dise n'a  pas  sa  pareille  sur  le  marché  ;  c'est  un  cons- 
tructeur de  filtres  qui  prétend  avoir  trouvé  le  moyen 
de  rendre  l'eau  du  cours  des  rivières  aussi  pure  qu'à 
sa  source;  c'est  un  adaptateur  d'une  récente  décou- 
verte physique  à  la  stérilisation  de  l'eau  qui  atteste 
que  pas  un  germe  ne  résiste  à  l'action  de  son  pro- 
cédé, etc.,  etc.  11  est  bon  de  vérifier  toutes  les  affir- 
mations des  inventeurs,  bien  que  présentées  au  nom  de 
la  science;  car  rien  ne  porte  à  l'illusion  autant  que  le 
génie  de  l'invention.  Le  musée,  réservé  à  l'hygiène,  est 
dû  au  Prcjfesseur  N'allin.  qui  La  ouvert  au  cours  de  son 
enseignement,  vers  l'année  18O0.  11  a  été  largement 
organisé  dans  la  suite  par  le  Professeur  Laveran  et 
approvisionné,  autant  qu'en  leur  pouvoir,  par  les 
Professeurs  d'hygiène  qui  ont  suivi  ces  deux  maîtres, 


MM.  Richard.  Lemoine  et  Rouget.  Le  musée  met 
sous  les  yeux  des  Elèves  les  appareils  les  plus 
employés  pour  le  chauffage,  l'éclairage  et  la  venti- 
lation. 11  détient  des  échantillons  de  substances 
alimentaires  et  en  particulier  les  conserves  de  guerre. 
Il  compte  de  nombreux  spécimens  de  filtres,  de 
siphons,  de  réservoirs  de  chasse,  de  water-closets, 
et  des  plans  ou  modèles  réduits  de  casernes,  de 
camps  et  de  tentes.  Mais  que  de  choses  seraient 
encore  à  ajouter  et  que  nous  ne  pouvons  nous 
procurer,  faute  d'argent  ;  car  nous  devons  pourvoir 
à  tous  nos  besoins  et  ne  recevons  de  dons  de 
personne,  contrairement  à  bien  d'autres  musées 
d'hygiène  qui,  étant  publics,  sont  approvisionnés  par 
les  inventeurs. 

L'hygiène    garde    aussi    sous    sa   dépendance    un    Centre    de   vac- 

centre  de  revaccination  animale   pour  la  préparation      cmahon  jenné- 

t'ienne 
du  vaccin  jennérien  nécessaire  à  la  garnison  de  Paris 

et  aux  corps  d'armée  environnants.  Il  se  compose  d'une 

élable  et  de  deux  chambres.  Ce  service  a  été  organisé, 

au  temps  de  la  direction  du  Médecin  Inspecteur  Perrin 

par  M.  Vaillard.    professeur   agrégé   des  maladies  et 

épidémies  des  armées.  Les  opérations  d'essai  ont  été 

commencées    le    lo  décembre    i883   et   terminées    le 
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26  janvier  1884.  avec  un  nombre  de  3. 816  vaccinations 
ou  revaccinations.  L'excellence  des  résultats  amena  la 
substitution  dans  l'armée  du  vaccin  de  génisse  au  vaccin 
d'enfant.  Les  jours  de  ce  modeste  laboratoire  sont 
comptés.  Il  est  question  de  le  remplacer  par  un  labo- 
ratoire métropolitain,  quand  le  parlement  aura  voté  les 
crédits  nécessaires. 


Laboratoire  de 
médecine  légale. 


Le  plus  jeune  de  nos  laboratoires  est  celui  de 
Médecine  légale.  Son  aménagement  vient  de  se  terminer 
(mars  191 4)  et  nous  allons  le  livrer  à  M.  le  Professeur 
Simonin  qui  aura  le  tempsd'amorcer  son  fonctionnement 
avant  la  fin  de  son  professorat.  Ce  nouveau  centre  de 
travail  s'imposait,  non  seulementpourl'étudedesmensu- 
rations  anthropométriques  et  des  empreintes  médicales 
qui  pénètre  de  plus  en  plus  dans  les  milieux  scienti- 
fiques, mais  aussi  pour  faciliter  les  recherches 
biologiques,  telles  que  formules  hématologiques  et 
cytologie  du  liquide  céphalo-rachidien,  qui  éclairent 
maint  problème  étiologique  en  matière  de  psychiatrie. 
Les  progrès  de  l'observation  ont  amené,  vous  le  savez, 
les  médecins  à  réduire  le  cadre  des  névroses  pures  et  à 
les  rattacher  à  des  processus  infectieux  ou  à  des  intoxi- 
cations soit  endo,  soit  exogènes. 
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Nous   tenons    à    la   disposition  des   professeur  et    Pavillon  et  siand 

professeur  agrégé  des   blessures  de  guerre  un  stand      ^"  blessures  de 

guêtre. 
et  un  coquet  pavillon  datant  de  icjiS.  Déjà  sont  classés 

dans    celui-ci    les    armes    de    guerre    françaises    et 

étrangères,    les  spécimens  de  poudre,   les  balles   en 

usage,  les  projectiles  déformés,  les  éclats  d'obus,  les 

pansements  individuels  des  armées  européennes,  les 

types  d'appareils  immobilisateurs,  les  moyens  actuels 

d'hémostase   primitive.    M.    Ferraton   se    propose  d'y 

réunir  également  toutes   les    figures,   photographies, 

radiographies,    moulages,    pièces    sèches    offerts    à 

l'École  par  les  Médecins  des  armées  en  campagne.  Il 

y  collectionnera  progressivement  des  types  de  lésions 

expérimentales,   soit  effectifs,   soit   reproduits  par  la 

radiographie    ou  la    photographie    verticale   à    l'aide 

d'un  objectif  avec  prisme.   Ainsi  s'accumuleront  des 

documents  suggestifs  et  complets   qui  contribueront 

à  l'instruction  pratique  de  nos  élèves.  —  L'honneur 

de  la  création  du  stand  revient   à  M.   le  Professeur 

Delorme  qui  appliqua  à  son  enseignement  le  principe 

balistique  du  rapport  de  la  vitesse  ou  de  la  force  de 

pénétration  d'un  projectile  à  la  charge  de  poudre  de 

la  cartouche.  En  changeant  graduellement  la  charge 

d'un   projectile  sans  modifier  la  distance  du   tir,   on 

obtient  les  mêmes   effets   qu'avec  une  balle  à  pleine 
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charge,  dont  la  distance  de  tir  ou  la  vitesse  varie  au 
gré  du  tireur.  Le  stand  se  trouve  transformé  dans  ces 
conditions  en  un  petit  champ  de  bataille  où  l'on  voit, 
d'après  des  pièces  expérimentales,  les  effets  des 
projectiles  de  guerre  sur  le  corps  humain  aux 
différentes  distances  du  combat.  Le  champ  d'expé- 
rience du  Professeur  Delorme  ne  représentait  qu'un 
couloir  d'un  mètre  de  largeur  sur  quelques  mètres  de 
longueur.  Mais  l'observateur  avait  un  sens  étendu 
d'analyse  et  d'induction.  Il  a  su  déduire  des  faits 
expérimentaux  des  conclusions  qui  ont  été  confirmées 
par  les  guerres  ultérieures  et  notamment  la  guerre 
balkanique  où  les  combattants  ont  fait  usage  de  fusils 
analogues  aux  nôtres.  C'est  maintenant  une  loi  hors  de 
conteste  que  les  blessures  sont  d'autant  plus  graves 
que  la  vitesse  du  projectile  est  plus  grande  et  que  le 
coup  a  été  tiré  de  plus  près.  Le  stand  Delorme  a  subi 
depuis  le  mois  de  janvier  1914  quelques  heureuses 
modifications  dont  le  mérite  revient  à  l'ingéniosité 
du  Professeur  agrégé  Vennin.  Je  vais  les  énumérer 
rapidement.  Le  stand  a  été  élargi,  de  façon  qu'on  puisse 
placer  maintenant  en  travers  les  sujets  en  expérience 
et  qu'on  ne  soit  pas  astreint  à  répéter  les  tirs  sur 
des  sujets  en  position  verticale.  Un  système  de  rails, 
de   poulies  courantes   et   de    moufles    fait    varier    la 


—    21    — 

disposition  et  l'orientation  de  l'objectif  et  permet  de 
produire  des  coups  de  feu  obliques  ou  longitudinaux  : 
en  même  temps  on  peut  intercaler,  en  avant  du  but, 
les  armures  défensives  dont  on  veut  étudier  l'action. 
Un  chevalet  implanté  dans  le  sol  et  mobile  ix  volonté 
donne  de  la  fixité  à  l'arme  de  feu  employée  et  régie 
les  angles  de  tir  suivant  une  ligne  exactement  repérée, 
de  sorte  que  les  conditions  des  expériences  se  trouvent 
toujours  nettement  déterminées.  Enfin  une  caisse  à 
sable  compartimentée  reçoit  les  projectiles,  après 
qu'ils  ont  produit  la  blessure  ;  et  l'on  a  ainsi  sous 
les  yeux  les  déformations  des  balles  avec  leur 
mouvement  de  bascule. 

Quant  à  la  Chimie,  on  peut  dire  qu'elle  forme  par    Laboratoire  de 
la  disposition  de  ses  locaux,    une   petite  École  dans  chimie. 

l'ensemble  du  Val-de-Grâce  :  elle  possède  sa  salle  de 
cours,  ses  laboratoires,  ses  cabinets  de  professeurs,  ses 
magasins,  ses  caves;  et  on  y  accède  sans  entrer  dans  la 
cour  Broussais  qui  est  le  centre  de  notre  École.  La 
chimie  a  été  de  tout  temps  bien  partagée  à  l'École 
d'application  du  service  de  santé  militaire.  Elle  fut 
même  très  en  honneur  dans  notre  corps  au  milieu  du 
XIX''  siècle.  Les  promotions  de  pharmaciens  étaient 
presque  aussi  fortes  que  les  promotions  de  médecins. 
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Et  les  médecins  assistaient  à  deux  cours  de  chimie 
par  semaine,  soit  autant  qu'à  Tanatomie.  Et  le 
Professeur  de  chimie  était  chargé  d'enseigner  aux 
médecins  l'usage  du  microscope  ainsi  que  toutes  les 
recherches  afférentes  à  l'hygiène.  Et  la  chimie  possédait 
également  un  jardin  botanique  sur  le  terrain  actuel 
du  nouveau  casernement  des  infirmiers.  Et  le 
Pharmacien-Chef  alternait  avec  le  Médecin  le  plus 
élevé  en  grade  dans  la  chefferie  de  l'Établissement. 
C'était  l'âge  où  l'art  de  guérir  se  résumait  dans  le 
bistouri  et  la  pharmacopée.  Le  mouvement  d'oscillation 
qui  semble  régler  la  marche  des  sociétés  a  amené 
récemment  la  réduction  de  nos  pharmaciens  stagiaires 
jusqu'au  nombre  de  trois  ou  quatre  par  année.  Ce 
chiffre  est  heureusement  en  train  de  se  relever  légè- 
rement ;  et  nous  ne  pouvons  qu'y  applaudir,  car  la 
pharmacie  militaire  subit  une  évolution  qui  la  porte 
aujourd'hui  vers  la  préparation  de  notre  matériel 
chirurgical  de  pansement  et  peut  la  porter  demain 
vers  l'étude  de  la  microchimie  dont  la  science  médicale 
commence  à  exploiter  les  données  diagnostiques. 


Musées  d'anato-  A  l'exemple   de  la   Faculté   de  Médecine  de  Paris 

mtenorma  eet  •    ^ç^^^  ^   ^^^   élèves   les  ressources   d'instruction 

d'anatomie  pa- 
thologique, des  musées  Orfila  et  Dupuytren,  nous  avons  préparé 
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pour  nos  stagiaires  deux  musées  d'anatomie  normale 
et  d'anatomie  pathologique  situés,  ainsi  que  je  vous 
l'ai  dit,  dans  la  cuisine  et  le  réfectoire  de  1  ancienne 
abbaye  royale.  Le  premier  de  ces  musées  aurait  besoin 
d'être  enrichi  par  de  généreux  préparateurs  ;  car  son 
inventaire  est  un  peu  court. 
On  y  trouve  pourtant  quel- 
ques pièces  intéressantes, 
comme  la  série  des  dissec- 
tions des  artères  palmaires 
et  plantaires  du  Professeur 
Delorme,  les  coupes  des 
fosses  nasales  des  Profes- 
seurs Sieur  et  Jacob,  les 
types  principaux  d'apo- 
physes mastoïdes  par  le 
Professeur  A.  Mignon  et 
aussi  quelques  beaux  mou- 
lages de  régions  disséquées  par  le  Professeur  Ferraton. 
Joignons-y  des  préparations  des  vaisseaux  et  des  nerfs 
du  tronc  et  des  membres  par  les  anciens  agrégés 
d'anatomie  ;  des  squelettes  aux  divers  âges  de  la  vie 
et  des  têtes  humaines  qui  montrent  les  caractères 
anthropométriques  distinctifs  des  principales  races  du 
globe.    Le    musée    anatomo-pathologique   est    mieux 


d  Aualoniio  palliologiiiiu^ 
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pourvu  :  on  peut  même  dire  qu'il  possède  en  certaines 
matières  une  surabondance  de  documents.  Les  collec- 
tions DelormC;  Moty,  Nimier.  Ferraton  montrent  les 
divers  types  de  fractures  expérimentales  par  coup  de 
feu.  Un  très  grand  nombre  de  fractures  du  crâne  et  des 
membres  figurent  avec  l'indication  de  leur  provenance 
des  services  de  Larrey,  de  Legouest,  de  M.  Perrin,  de 
Chauvel.  Des  moulages  fort  bien  exécutés  de  moignons 
d'amputation  donnent  une  idée  du  résultat  des  mutila- 
tions thérapeutiques  à  tous  les  niveaux  et  par  tous  les 
procédés.  Et  les  maladies  de  la  peau  fournissent  une 
collection  très  variée  qui  s'est  augmentée,  en  décembre 
191 3,  d'un  don  généreux  de  l'Université  d'Athènes  par 
l'intermédiaire  du  Médecin  principal  Arnaud  attaché  à 
la  Mission  Militaire  française  de  Grèce. 


Musée 
historique. 


L'Ecole  possède  un  autre  musée  que  beaucoup  d'entre 
vousn'ontprobablementjamaisvisitéetqui  est  pourtant 
classé  dans  les  guides  de  voyage  sous  le  nom  de  musée 
historique  du  Val-de-Grâce.  Il  a  été  organisé  en  1892- 
1893  sur  les  ordres  de  M.  de  Freycinet  et  du  général 
Loizillon  ministres  de  la  guerre,  le  Médecin-inspecteur 
Dujardin-Beaumetz  étant  directeur  du  Service  de  Santé 
de  l'Armée.  Le  Médecin-inspecteur  Delorme  qui  l'avait 
agrandi,  durant  sa  direction,  a  obtenu  que  M.  le  Ministre 
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de  la  guerre  Etienne  vint  l'inaugurer  le  i3  juin  1906. 
Ce  musée  appartient  au  Corps  du  Service  de  Santé 
tout  entier.  Nous  y  avons  rapproché  les  figures  des 
membres  les  plus  éminents  de  notre  Corps  et  les 
photographies,  estampes,  dessins,  tableaux  ou  bas- 
reliefs  capables  d'intéresser  l'histoire  du  Service  de 
Santé  militaire.  Le  dernier  tableau  qui  y  a  pris  place 
est  celui  de  l'aide-major  de  T"  classe  Mallet,  tué  à  29 
ans  sur  un  champ  de  bataille  du  Maroc.  Le  portrait 
nous  a  été  envoyé  par  la  famille  de  notre  camarade. 
L'image  est  modeste,  mais  la  douceur  du  regard  de 
cet  adolescent  en  qui  se  reflète  la  pureté  profonde 
de  l'âme  indique  qu'André  Mallet  est  allé  à  la  mort 
sans  regret  ni  peur,  et  parce  que  c'était  son  devoir. 
Saluons  ensemble,  messieurs,  sa  mémoire. 

Notre  bibliothèque  a  subi  un  remaniement  complet  Bibliothèque. 
sous  la  direction  de  M.  le  Médecin  Inspecteur  Vaillard 
et  avec  le  concours  de  son  collaborateur  M.  le  Médecin 
Major  de  reclasse  Busquet.  Ses  locaux  ont  été  séparés 
de  la  chimie  dont  le  voisinage  n'était  pas  sans  danger 
pour  eux  ;  et  elle  occupe  maintenant  un  corps  de  logis 
à  l'entrée  de  l'Ecole.  Les  trois  étages  d'une  tranche 
du  bâtiment  lui  sont  réservés  :  au  rez-de-chaussée,  la 
salle  des  livres  ;  aux  premier  et  deuxième  étages,  les 
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salles  de  lecture.  Notre  catalogue  comprend  26.000 
volumes,  tant  de  science  et  de  médecine  que  de  litté- 
rature. Nous  les  avons  acquis  par  achat,  pour  le  plus 
grand  nombre;  mais  beaucoup  aussi  nous  ont  été  offerts 
par  de  généreux  donateurs  qui  s'appellent  le  Baron 
Larrey,  le  Médecin  Inspecteur  Kelsch,  le  Médecin  Inspec- 
teur Chauvel,  le  Médecin  Inspecteur  Claudot,  le  Docteur 
Monod,  membre  de  l'Académie  de  Médecine,  le  Médecin 
Inspecteur  Gaujot.  La  classification  des  volumes  est 
établie  par  numéros  d'ordre,  ce  qui  rend  l'inventaire 
des  plus  faciles,  puisqu'il  suffit  de  suivre  la  série  des 
numéros  pour  voir  immédiatement  l'espèce  et  le  nombre 
des  manquants.  Et  la  distribution  des  livres  n'est  pas 
retardée  de  ce  fait,  car  un  catalogue  classe  l'ensemble  des 
ouvrages  par  catégories  de  matières  et  un  autre  par  noms 
alphabétiques  d'auteurs.  Nousavons  pris  les  précautions 
les  plus  sévères  afin  que  les  négligences  involontaires 
des  lecteurs  ne  portent  pas  préjudice  à  notre  capital  de 
manuscrits  et  de  livres.  Qu'aucun  familier  de  la  maison 
ne  nous  tienne  rigueur  de  ces  mesures  défensives  :  nous 
voulons  seulement  prévenir  des  oublis  que  les  plus 
scrupuleux  ne  sont  pas  assurés  de  n'avoir  pas  commis. 

Imprimerie.  En  même  temps  qu'il  modifiait  l'installation  de  la 

bibliothèque,   le  Médecin-Inspecteur  'Vaillard  ouvrait 


dans  notre  Ecole,  à  la  demande  du  Médecin-Major  de 
r'  classe  Busquet.  un  atelier  d'imprimerie  destiné  à 
donner  satisfaction  à  la  décision  ministérielle  du  23 
janvier  1908  qui  avait  prescrit  que  les  cours  principaux 
professés  à  l'Ecole  d"Application 
du  Val-de-Grâce  seraient  lithogra- 
phies ou  imprimés.  En  sorte  que 
nous  possédons  aujourd'hui  une 
machine  à  imprimer  Taesch  qui  a 
fonctionné  primitivement  avec  la 
pédale  et  qui  est  actionnée  aujour- 
d'hui par  un  moteur  électrique.  La 
production  de  notre  atelier  va  toujours  croissant, 
ainsi  qu'en  font  foi  nos  écritures  de"  sortie  :  en  mars 
191 2.  2  volumes  in-8  du  cours  de  législation,  admi- 
nistration, médecine  légale,  service  de  santé  à  l'intérieur 
et  en  campagne  (ii3o  pages  et  12  ligures);  en  1918, 
Conférences  sur  le  service  de  santé  en  campagne  (23o 
pages,  17  ligures);  en  1914  —  premier  semestre  — 
Chirurgie  spéciale  :  maladie  des  yeux,  des  oreilles,  du 
nez  et  du  larynx  (600  pages,  014  figures)  ;  Chirurgie 
d'armée  (700  pages,  412  figures).  Il  est  vrai  que  nous 
avons  une  clientèle  obligatoire  de  tous  les  élèves  de 
chaque  promotion  et  une  clientèle  éventuelle  de  tous 
les  Membres  de  l'armée.  Reconnaissons  aussi  que  nous 


sommes  des  ouvriers  consciencieux,  sans  ambition 
de  gain,  et  veillant  à  la  bonne  iaçcjn  des  œuvres  qui 
leur  sont  confiées.  A  preuve  la  jolie  firme  par  qui 
se  distingue  notre  maison  d'édition  et  qui  représente 
le  Dôme  !  le  dôme  qui   nous  rappelle  nos  vingt  ans. 


Laboratoire 
a  n  tityphoïdiq  ue. 


Le  domaine  de  l'Ecole  du  Val-de-Gràce  a  été  pénétré 
récemment  par  deux  laboratoires  étrangers  à  l'instruc- 
tion de  nos  élèves  :  je  veux  parler  des  laboratoires  de 

bactériologie 
de  la  section 
technique  du 
ser^■ice  de 
santé  et  de  la 
vaccination 
antityphoïdi- 
que  de  l'ar- 
mée. Le  pre- 
mier de  ces 
laboratoires  ne  sera  probablement  qu'un  hôte  de 
passage,  car  il  étouffe  déjà  dans  nos  murs.  ALiis  le 
laboratoire  du  professeur  Vincent  a  de  puissantes 
racines  chez  nous  et  je  lui  souhaite  long  séjour  dans 
cette  enceinte.  Il  a  été  fondé  au  mois  de  mai  1910  et 
agrandi  en  191 3.  Son  inauguration  solennelle  a  eu  lieu 


Laboraloire  ilo  Vaccinalion  antityphoïdique 
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le  14  ocluhre  1912,  sous  la  présidence  de  M.  Millerand, 
ministre  de  la  guerre.  L'Ecole  a  consenti  tous  les  sacri- 
fices à  son  égard  :  elle  s"est  dépouillée  à  son  avantage 
de  Son  plus  bel  et  plus  solide  bâtiment  et  a  laissé  à  son 
chef  le  soin  de  l'adapter  aux  besoins  de  sa  fonction,  sans 
compter  avec  le  prix  de  revient.  La  raison  de  notre  géné- 
rosité, vous  la  devinez,  xMessieurs  :  elle  réside  dans 
l'assurance  du  renom  qu'apporte  à  notre  Ecole  la 
première  application  à  l'armée  de  la  vaccination  antity- 
pho'idique.  Ce  n'est  pas  au  moment  où  il  est  question 
d'élever  dans  le  ^'al-de-Grâce  un  institut  métropolitain 
de  vaccination  antivariolique  que  nous  nous  plaindrons 
de  donner  asile  à  l'Institut  Vincent.  Les  quelques  mille 
francs,  dépensés  en  vue  de  sa  construction,  pèsent  bien 
peu  en  comparaison  de  l'économie  des  existences 
humaines  qui  résulte  déjà  de  la  mise  en  œuvre  du  labo- 
ratoire. A  la  date  du  3 1  décembre  ujiS.  le  nombre  des 
vaccinés  (armée  française  et  population  civile)  était  de 
231.462,  et  le  nombre  des  doses  envoyées  dépasse 
actuellement  Soo.ooo.  Les  armées  grecque,  italienne, 
russe,  espagnole,  serbe,  roumaine,  turque  ont  utilisé 
ou  adopté  le  vaccin  antityphoïdique  préparé  d'après 
la  méthode  du  Val-de-Grâce. 

Je  n"ai  qu'un  déplaisir  à  la  fin  de  cette  énumération 
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des  constructions  de  l'Ecole,  c'est  de  constater  que  nous 
avons  employé  toute  la  place  disponible.  11  ne  nous  reste 
plus  que  quelques  mètres  carrés  par  où  circule  l'air 
nécessaire  aux  hôtes  assidus  des  laboratoires  et  où 
poussent  quelques  feuillages  appelés  à  reposer  un 
instant  la  vue  des  serviteurs  du  travail.  Si  les  jeunes 
qui  m'écoutent  rêvent  d'ajouter  des  bcâtiments  nou- 
veaux aux  œuvres  de  leurs  anciens,  il  leur  faudra 
raser  celles-ci  et  créer  des  laboratoires  à  étages, 
comme  le  Font  dans  les  villes  les  propriétaires  avides 
d'obtenir  un  rendement  plus  profitable  de  la  surface 
de  leur  terrain.  Alors,  que  l'homme  qui  jettera  bas 
ce  qui  suffit  aujourd'hui  à  nos  besoins  veuille  bien 
garder  le  souvenir  de  notre  volonté  de  léguer  à  nos 
neveux  un  bien  exploitable  du  jour  au  lendemain. 
Je  ne  suis  pas  de  ceux  qui  refusent  de  rendre 
hommage  aux  morts  sous  prétexte  que  la  vie  est  syno- 
nyme d'action  et  que  ce  qui  a  cessé  d'être  n'a  plus 
d'avantage  en  soi.  Il  me  semble  au  contraire  que  qui- 
conque apparait  au  banquet  de  la  vie  doit  se  féliciter  que 
d'autres  soient  nés  avant  lui  pour  lui  préparer  le  gîte  et 
le  couvert. 


Inspecteurs 
Directeurs. 


Ce  qui  a  été  fait  dans  le  domaine  de  l"École  ou  le  Œuvres  des 
cadre  de  ses  statuts  et  qui  représente  les  progrès  de  son  Médec  i  n  s 
développement  au  cours  de  ses  soixante  années  d'exis- 
tence est  l'œuvre  des  Médecins  Inspecteurs  qui  se  sont 
succédé  cà  sa  tête.  Cela  étonne  peut  être  quelques-uns 
d'entre  vous  que  le  fauteuil  directorial  soit  autre  chose 
qu'un  siège  de  repos.  Foi  de  Directeur  actuel,  je  vous 
promets  que  la  situation  a  parfois  ses  jours  pénibles. 
Un  Directeur  est  en  effet  un  intermédiaire  entre  les 
besoins  des  différents  services  qui  ressurtissent  à  son 
autorité  et  le  Ministre  qui  détient  les  crédits  sans  les- 
quels aucune  réalisation  n'est  possible.  Ce  n'est  rien  de 
concevoir  les  choses  ;  l'essentiel  est  d'aboutir.  Les 
volontés  les  plus  fermes  arrivent  à  s'épuiser  devant  les 
difficultés  que  rencontre  la  mise  en  mouvement  de 
tous  les  organes  de  la  voie  hiérarchique.  Et  le  Service 
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de  Santé  est  uni  à  un  certain  frère  siamois  qui  s'appelle 
le  Génie  dont  il  faut  payer  les  bonnes  grâces  au  prix  de 
multiples  supplications.  Ce  n'est  pas  en  temps  de 
guerre  seulement  que  l'argent  est  le  nerf  des  affaires  : 
il  l'est  plus  encore  en  temps  de  paix  parce  que  les 
Ministres  comptent  davantage.  Donc,  chaque  lois  que 
vous  voyez  se  produire  des  améliorations  dans  un 
milieu  militaire,  ayez  une  bonne  pensée  pour  le  Direc- 
teur qui  a  obtenu  le  moyen  de  la  réaliser. 

L'Ecole  d'Application  du  Val-de-Grâce  a  reçu  treize 
Directeurs  depuis  sa  fondation.  Les  noms  de  ces  Direc- 
teurs sont  inscrits  en  lettres  d'or  sur  une  plaque  de 
marbre  fixée  au  mur  de  la  salle  d'honneur  de  l'Ecole. 
Ne  croyez  pas,  messieurs,  au  monopole  de  l'inscrip- 
tion :  d'autres  plaques  du  même  marbre  portent  les 
noms  de  tous  les  Médecins  Inspecteurs  généraux  et 
Inspecteurs  de  l'Armée,  des  Professeurs  et  Professeurs 
agrégés  de  l'École,  des  lauréats  de  chaque  promotion. 

Médecin  Inspcc-        Le  premier  Directeur  a  été  le  Médecin  Inspecteur 
teiir .  iquie.     ^\iqyiè^  q^^j  ^^mi  été  professeur  Médecin  de   i833  à 

1947.  Et  il  faut  croire  que  la  tâche  ne  lui  a  pas  été 
légère,  car  on  trouve  dans  le  compte-rendu  d'une 
réunion    du  Conseil  de  Perfectionnement  de  l'École, 


Médecin  Inspecteur  ALQUIB 
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en  date  du  r'juin  1 856,  sous  la  signature  de  son  suc- 
cesseur Michel  Lévy,  cette  phrase  aux  mots  incisifs  et 
autoritaires  :  «  Le  nouveau  Directeur  désire  que  le 
«  procès-verbal  de  la  séance  constate  les  regrets 
«  unanimes  que  laisse  au  sein  de  l'École  la  retraite  de 
«  son  éminent  prédécesseur.  11  se  plaît  à  rendre  justice 
«  aux  qualités  de  M.  le  Médecin  Inspecteur  Alquié  qui 
«  a  su  déployer  une  clairvoyante  énergie  dans  la 
«  Direction  de  l'institution  nouvelle,  privée  à  son 
«  origine  d'une  réglementation  explicite,  et  entravée 
«  dès  ses  débuts  par  des  rivalités  et  une  lutte  d'intérêts 
«  qui  n'ont  rien  de  commun  avec  le  véritable  Service 
«  de  Santé  Militaire.  » 

Après  M.  Alquié,  vinrent  comme  Directeurs 
MM.  iMichel  Lévy  (i856),  L.  Laveran  (1872),  Didiot 
(1875),  M.  Perrin  (i883),  Gaujot  (1888),  Weber  (1890), 
Dauvé  (1892).  Mathieu  (1890),  Kelsch  (1899),  Delorme 
(1903),  Vaillard  (1908).  Je  ne  puis  prononcer  le  nom 
de  mon  prédécesseur  sans  lui  témoigner  à  nouveau  ma 
respectueuse  reconnaissance  pour  la  facilité  que  j'ai 
retirée  dans  ma  tache  personnelle  de  son  attentive, 
perspicace  et  économe  Direction. 

Tous  les  Directeurs  n'ont  pas  eu  les  mêmes  préoc- 
cupations, parce  que,  différents  de  caractère  ;  différents 
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d'orientation  scientifique,  les  uns  médecins,  les  autres 
chirurgiens  :  différemment  partagés  aussi  dans  la 
durée  de  leur  Direction,  puisque  Tun  d'eux  a  occupé 
pendant  seize  ans  ses  fonctions  :  et  un  autre  pendant 
douze  à  quinze  mois  seulement.  Mais  chacun  s'est 
appliqué  à  consolider  ou  accroître  l'édifice  autant  que 
le  temps  l'a  permis. 

Méd.  Inspecteur  Michel  Lévy  est  en  réalité  le  vrai  fondateur  de 
Michel  Lévy.  j'École.  Il  le  dit  lui-même  dans  son  discours  de 
réception  au  personnel,  le  jour  de  son  arrivée  au 
Val-de-Grcâce  :  «  Je  viens  ici,  déclare-t-il,  continuer 
«  une  œuvre  personnelle  ;  car  cette  École,  je  puis  le 
«  dire  aujourd'hui,  est  sortie  de  mon  initiative  auprès 
«  de  l'Administration  de  la  Guerre.  Invité  quelque 
«  temps  après  la  suppression  des  Hôpitaux  d'Instruction 
«  et  de  Perfectionnement  à  rouvrir  au  Val-de-Grâce  des 
«  conférences  de  clinique,  j'ai  saisi  cette  occasion  de 
«  mieux  faire  comprendre  en  haut  lieu  la  nécessité 
«  d'un  enseignement  régulier  et  coordonné,  en  vue  des 
«  besoins  de  la  Carrière  Militaire.  L'idée  d'une  École  où 
«  les  docteurs  trouvent  le  complément  des  notions 
«  spéciales  et  pratiques  a  été  accueillie,  formulée  en 
«  décret,  et  promulguée  dans  l'espace  de  quelques 
«jours.  C'est  ce  décret  qui  régit  encore  notre  École. 


Médecin  Inspecteur  MICHEL  LEVY 
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«  Les  programmes  et  la  direction  de  l'enseignement 
«  ont  été  libellés  par  la  même  plume,  à  la  même  époque 
«  et  servent  encore  aujourd'hui  de  guides  à  nos  travaux 
«  intérieurs.  »  Et  tout  de  suite,  la  volonté  de  Michel 
Lévy  se  manifeste  par  des  mesures  importantes  :  il 
affranchit  les  professeurs  du  soin  de  surveiller  les 
pensions  des  élèves  ;  il  condense  les  matières  des  Cours 
et  Conférences  ;  il  revoit  les  programmes  de  façon  à 
proportionner  les  allures  de  l'enseignement  a  la  durée 
de  la  scolarité  ;  il  réorganise  le  Cabinet  de  Physique 
et  la  Bibliothèque  ;  il  met  de  l'ordre  dans  le  budget  et 
les  dépenses.  C'est  Michel  Lévy  qui  a  demandé  au 
Ministre  la  création  d'une  chaire  d'épidémiologie  et 
l'augmentation  du  nombre  des  agrégés.  C'est  lui  qui 
a  créé  les  surveillants  choisis  parmi  les  lauréats  de 
promotion.  C'est  lui  qui  a  rendu  l'École  indépendante 
de  l'Hôpital,  en  lui  ouvrant  une  voie  d'accès  spéciale. 
Et  sa  sollicitude  s'est  étendue  pendant  la  durée  entière 
de  sa  Direction,  sur  toutes  les  branches  de  rensei- 
gnement et  l'état  des  locaux.  Michel  Lévy  apparaît  à 
qui  lit  les  Archives  de  l'École  comme  une  figure  idéale 
de  Directeur.  La  main  de  l'homme  n'était  pas,  parait-il, 
toujours  gantée  de  velours  ;  mais  de  cela,  les  géné- 
rations éloignées  n'ont  cure,  car  autant  il  est  tenu 
compte   du  caractère  individuel  au  cours  de  la  vie, 
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autant  celui-ci  a  peu  de  valeur  en  face  de  Thistoire  qui 
s'intéresse  exclusivement  au  développement  harmo- 
nieux et  à  la  survie  des  œuvres.  Et  cependant,  Michel 
Lévy  a  été  réputé  un  dispensateur  généreux  de  récom- 
penses à  1  égard  du  personnel  enseignant  de  l'École  : 
mais  son  intervention  ne  s'exerçait  en  faveur  de  ses 
subordonnés  que  s'ils  avaient  mérité  une  proposition  à 
l'avancement  par  la  publication  d'un  travail  scienti- 
fique aussi  honorable  pour  l'École  que  pour  l'auteur. 
Le  travail  devait  être  original,  sans  ressembler  cà  une 
compilation  ou  devait  au  moins  développer  une 
question  insuffisamment  élucidée.  L'habitude  nous  est 
restée  depuis  Michel  Lévy  de  tirer  un  parti  scientifique 
de  nos  fonctions  ;  et  le  professorat  n'est  ouvert  qu'aux 
agrégés  ayantà  leur  actif  des  travaux  qui  prouvent  leurs 
qualités  de  labeur,  d'observation  et  d'enseignement. 

Médecin  Inspec-  A  la  mort  de  Michel  Lévy,  en  1872,  notre  École,  à 
teurL. Laverait  pgjne  âgée  de  vingt  ans,  se  trouvait  déjà  menacée  dans 
son  fonctionnement,  du  fait  de  la  perte  tragique  de  sa 
sœur  cadette,  l'École  de  Strasbourg.  Le  Val-de-Grâce 
allait  être  privé  des  élèves  que  Strasbourg  lui  envoyait 
régulièrement.  Il  y  avait  bien  en  réserve  les  promotions 
de  1867,  1868,  1869  qui  avaient  été  réunies  à  Montpel- 
lier après    la    guerre;   mais  celles-ci    écoulées,    d'où 


Médecin  Inspecteur  L.  LAVER  AN 
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viendraient  les  promotions  suivantes?  Rétablir  l'École 
de  Strasbourg-,  c'était  possible  et  ce  semblait  même 
nécessaire,  eu  égard  aux  avantages  que  la  Médecine 
militaire  avait  retirés  de  l'action  de  cette  École  ;  mais 
le  chaos  administratif  devait  éloigner  la  réalisation 
bienfaisante  d'une  pareille  idée.  Messieurs,  la  situation 
fut  sauvée  par  le  Médecin  Inspecteur  L.  Laveran, 
héritier  de  la  succession  de  Michel  Lévy.  Dans  une 
lettre  spontanée  au  Ministre  de  la  Guerre,  en  date 
du  28  Mai  1872.  le  nouveau  Directeur  propose  d'appeler 
à  l'Armée,  par  voie  de  concours,  les  étudiants  en 
médecine  de  4 .  8,  12  inscriptions  et  de  les  répartir  dans 
les  villes  de  France  munies  de  Facultés  ou  d'Écoles  de 
Médecine,  ainsi  que  d'un  Hôpital  militaire  ou  de  salles 
militaires  dans  un  hospice  civil.  Ces  jeunes  gens 
attendront  làd'avoir  pris  leurs  16  premières  inscriptions. 
Après  quoi,  ils  viendront  au  Val-de-Grâce  pour  y 
recevoir  un  complément  d'instruction  générale  jusqu'à 
leur  doctorat  et  ensuite  un  enseignement  pratique  qui 
les  préparera  à  leur  rôle  prochain  d'Aides-Majors.  Le 
Ministre  de  la  Guerre  adopta  cette  proposition  du 
Médecin  Inspecteur  Laveran  ;  et  vous  reconnaissez 
dans  ce  que  je  viens  de  vous  dire  la  substance  du 
Décret  du  .5  octobre  1872  qui  a  régi  le  recrutement  de 
notre  Corps  pendant  16  ans,  de  1872  a  1888.  11  s'est 


—  38  — 

même  établi  entre  le  chef  suprême  de  l'Armée  et  le 
Médecin  Inspecteur  Laveran  une  correspondance  où 
celui-ci  était  invité  à  donner  son  avis  sur  des  points 
soumis  par  le  Ministre  à  ses  réflexi(ms.  Ce  fait  méritait 
de  vous  être  rapporté.  Il  est  à  l'honneur  du  troisième 
Directeur  de  notre  École.  Ne  félicitons-nous  pas,  même 
entre  Médecins,  le  plus  habile  parmi  nous  qui  a  su 
trouver  le  remède  héroïque  à  l'heure  grave  d'une 
maladie.  Nous  devons  donc  ne  pas  oublier  que  le 
Médecin  Inspecteur  Laveran  a  sauvé  d'une  crise 
dangereuse  le  Service  de  Santé  militaire  et  l'École  du 
Val-de-Grâce.  au  moment  où  la  France  en  deuil  avait 
besoin  de  solutions  rapides  dans  son  œuvre  de  relève- 
ment national.  L'esprit  d'initiative  du  même  Directeur 
s'est  encore  révélé  dans  les  heureuses  modifications 
qu'il  a  apportées  au  règlement  intérieur  de  l'École.  Il 
a  élagué  du  programme  les  exposés  théoriques  et  invité 
les  professeurs  à  se  limiter  à  un  enseignement  pratique 
qui  mit  les  élèves  en  face  des  besoins  réels  de  l'exercice 
journalier  de  notre  profession.  C'était  presque  une 
petite  révolution,  car  on  se  plaisait  alors  à  parler 
ex-cathedra.  Le  Directeur  ne  trouva  de  résistance  que 
du  côté  du  Professeur  Coulier  qui  faisait  aux  médecins 
stagiaires  deux  leçons  de  Chimie  par  semaine  et  qui 
refusa  net  de  rien  retrancher  à  son  cours. 


Médecin   Inspecteur  DIDIOT 
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Le  successeur  de  M.  Laveran.  le  Médecin  Inspecteur  Médecin  Inspec- 
Didiot,  arriva  au  Val-de-Gràce  à  lage  de  5i  ans.  Le  leur  Didiot. 
service  de  l'Intendance  dont  nous  relevions  à  cette 
époque  lui  avait  fait  franchir  toutes  les  étapes  de  la 
hiérarchie  avec  une  rapidité  qui  lui  permit  à  peine  de 
prendre  notion  de  la  responsabilité  de  chacun  de  nos 
grades.  Il  avait  à  son  actif,  il  est  vrai,  les  campagnes 
de  Kabylie  et  de  Chine  et  un  vade-mecum  des  Médecins 
militaires  intitulé  :  «  Code  des  Officiers  de  Santé  de 
l'Armée  de  Terre  ou  Traité  de  Droit  Administratif, 
d'Hygiène  et  de  Médecine  légale  Militaires  ».  Son 
panégyriste,  le  Médecin  Inspecteur  Général  Dujardin- 
Beaumetz  a  dit  de  lui,  au  lendemain  de  sa  mort, 
que  durant  son  passage  au  Val.-de-Grâce,  «  son 
«  autorité  perspicace  et  ferme  avait  su  ramener  et 
«  maintenir  dans  le  droit  chemin  ceux  dont  on 
«  pouvait  espérer  un  bon  service  et  nous  débarrasser 
«  des  autres  ».  Des  autres,  c'est-à-dire  des  meilleurs. 
J'ai  connu  le  Médecin  Inspecteur  Didiot  ;  et  son 
nom  tient  une  place  à  part  dans  mon  souvenir 
personnel.  D"abord.  il  était  à  la  tête  du  Val-de-Grcâce 
au  moment  où  j'étais  stagiaire  :  et  cela  marque  dans  la 
carrière  d'un  Médecin  militaire.  De  plus,  il  m'a  mis 
en  garde  contre  le  prononcé  injuste  d'une  punition.  Un 
stagiaire  fut  appelé  un  jour  dans  son  cabinet  et  reçut 
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de  lui  une  semonce  des  plus  sévères  pour  une  faute 
soi-disant  très  grave.  Le  stagiaire  se  récria,  jura  n'être 
pour  rien  dans  l'acte  reproché  et  demanda  au  Directeur 
de  vouloir  bien  procéder  à  une  enquête.  Protestations 
bien  inutiles  :  la  punition  fut  maintenue.  Et  pourtant 
le  stagiaire  était  innocent  :  je  le  sais  bien,  puisque 
c'était  moi.  A  dater  de  ce  jour,  je  tins  le  droit  de  punir 
pour  une  des  attributions  de  l'autorité  qui  exige  le  plus 
de  conscience  ;  et  je  n'ai  jamais  usé  de  ce  droit  sans 
m'étre  assuré  que  j'y  étais  justement  autorisé. 


Mèd.  Inspecteur 
Maurice  Perrin. 


M.  Perrin  ne  voulut  pas  connaître  les  murs  de 
l'Hôtel  de  la  Direction  ;  et  le  faubourg  Saint-Germain 
garda  ses  préférences.  Mais  il  sut  montrer  qu'il  avait 
le  sentiment  de  la  grandeur  de  sa  charge  et  il  soutint 
les  intérêts  de  l'École  avec  une  dignité  qui  donne 
parfois  à  ses  demandes  une  allure  impérieuse. 

De  même  que  la  Direction  du  Médecin  Inspecteur 
L.  Laveran  a  été  marquée  par  l'organisation  du  recru- 
tement des  Médecins  et  Pharmaciens  Militaires,  le 
temps  de  la  Direction  de  Maurice  Perrin  est  rempli  par 
le  remaniement  de  l'enseignement  de  l'École.  A  son 
entrée  en  fonction,  le  personnel  enseignant  se  com- 
posait de  sept  piofesseurs  et  de  huit  agrégés.  Il  y 
avait  deux  chaires  de  clinique  médicale  et  chirurgicale, 


Médecin  Inspecteur  MAURICE  PERRIN 
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et  à  celle-ci  était  joint  l'enseignement  des  blessures 
de  guerre.  11  y  avait  un  professeur  d'anatomie  et  un 
professeur  de  médecine  opératoire,  un  professeur 
d'hygiène  et  de  médecine  légale,  un  professeur  de 
maladies  et  épidémies  des  armées,  un  professeur  de 
chimie.  Les  agrégés  doublaient  les  professeurs.  De 
plus,  un  autre  agrégé  était  à  la  disposition  du 
Directeur  de  l'École.  Le  Ministre,  inspiré  par  le  Médecin 
Inspecteur  Didiot  qui  était  passé  du  Val-de-Grâce  à  la 
Direction  du  Service  de  Santé  au  Ministère  de  la 
Guerre,  vient  de  supprimer  à  l'Hôpital  les  aides  de 
clinique  et.  à  l'État-Major  de  l'École,  un  des  aides- 
majors  surveillants.  11  a  ajourné  le  remplacement  du 
Professeur  Villemin  et  parait  disposé  à  réduire  a 
quatre  le  nombre  des  Professeurs  du  Val-de-Gràce  et 
celui  des  .Vgrégés.  Le  bruit  circule  que  quelques 
adversaires  de  notre  Maison  se  disposent  à  créer  une 
brèche  dans  notre  rempart  en  poussant  au  professorat 
un  étranger  aux  concours.  On  répète  que  la  législation 
militaire  va  être  confiée  à  un  Médecin  choisi  sur  titre 
par  le  Ministre.  Vous  voyez  ce  qui  serait  advenu  de 
notre  École  si  pareille  mesure  avait  été  prise  et  si  la 
porte  s'était  ainsi  ouverte  à  l'arbitraire.  Perrin  se 
prononce.  11  écrit  au  Ministre  de  la  Guerre  et  déplore 
auprès    de    lui    l'amoindrissement    dont    l'École    est 
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menacée.  Il  veut  espérer  que  le  Ministre  «  aura  la 
«  sagesse  de  s'arrêter  dans  cette  voie  funeste  et  qu'il 
«  ne  mutilera  pas  une  Institution  qui  fait  l'admiration 
«  et  l'envie  des  puissances  étrangères  ». 

Le  mauvais  vent  se  calma.  Mais  le  répit  fut  de 
courte  durée.  Didiot  était  devenu  Inspecteur  Général 
et  chargé,  comme  tel,  de  l'inspection  du  Val-de- 
Grâce  ;  et  le  voilà  en  lutte  nouvelle  avec  notre 
Directeur.  Celui-ci  avait  proposé  que  les  enseignements 
de  l'Anatomie  topographique  et  de  la  Médecine 
opératoire  fussent  conjoints,  pour  la  raison  que  le 
nombre  des  sujets  fournis  au  Val-de-Grcâce  n'était  pas 
suffisant  aux  besoins  des  deux  chaires.  Mais  cette 
proposition  ne  plaisait  ni  à  Didiot  ni  à  un  certain 
nombre  de  professeurs  qui  attribuaient  à  l'anatomie 
des  régions  une  importance  aussi  grande  en  clinique 
médicale  qu'en  chirurgie  proprement  dite.  Et  puis, 
nous  étions  les  seuls  à  posséder  l'enseignement  de 
l'anatomie  topographique  dans  notre  programme 
d'instruction  :  les  Facultés  de  Médecine  ne  l'avaient 
pas  encore  adopté.  C'était  un  motif  de  le  conserver. 
Or,  il  arriva  que  le  Médecin  Inspecteur  Didiot,  profitant 
de  l'absence  momentanée  de  Perrin.  vint  en  Inspection 
générale  au  Val-de-Grâce  et  présida,  comme  c'est  de 
règle,    une   réunion   du  Conseil   de  Perfectionnement 
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de  l'École.  Il  mit  à  Tordre  du  jour  la  question  des 
chaires  d'anatomie  topographique  et  de  médecine 
opératoire  et  obtint  un  vote  des  professeurs  favorable 
à  la  séparation  des  chaires.  11  espérait  placer  cette 
décision  sous  les  veux  du  Ministre  et  le  rallier  à 
son  opinion  personnelle.  Mais  le  lendemain  de  son 
retour  à  Paris,  Perrin  est  instruit  du  fait  et  réunit  à 
nouveau  le  Conseil  de  Perfectionnement.  11  le  consulte 
sur  la  même  question,  afin  de  s'assurer  si  la  diver- 
gence de  vues  entre  les  Professeurs  et  lui  était  aussi 
profonde  que  la  délibération  antérieure  le  laissait 
soupçonner.  Les  arguments  présentés  par  Perrin 
furent  si  lumineux  et  la  conscience  des  Membres  si 
abondamment  éclairée  que  chaque. Professeur  revint 
sur  son  vote  antérieur  et  que  l'unanimité  se  fit  sur  la 
proposition  de  Perrin.  J'espère  vous  montrer  dans  un 
instant  que  cette  conclusion  était  avantageuse  pour 
l'École. 

S'il  est  vrai  que  les  hommes  autoritaires  préfèrent 
appliquer  leur  activité  aux  questions  qui  ont  trait  aux 
personnes  plutôt  qu'a  celles  qui  touchent  les  choses, 
nous  devons  reconnaître  que  Perrin,  naturellement 
jaloux  du  maintien  de  ses  prérogatives,  a  été  servi  à 
souhait  pendant  ses  cinq  années  de  Direction.  Il  a 
soutenu   à  plusieurs  reprises  des    passes  courtoises 
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avec  les  Membres  du  Conseil  de  Perfectionnement  de 
l'École  et  a  jouté  longuement  avec  ses  correspondants 
au  Ministère  de  la  Guerre,  armés  du  droit  de  signature 
ministérielle.  En  fin  de  compte,  les  changements  suivants 
se  trouvent  réalisés  dans  le  personnel  de  l'École,  au 
terme  de  la  Direction  de  Perrin.  Il  reste  six  professeurs 
et  six  agrégés,  avec  des  attributions  nouvelles.  Les 
chaires  de  clinique  sont  supprimées  et  le  monopole 
des  cliniques  magistrales  attribué  à  deux  professeurs 
de  l'École  chargés  à  tour  de  rôle  de  conférences 
périodiques.  Une  chaire  de  chirurgie  d'armée  est 
créée,  qui  correspond  à  la  chaire  d'Épidémiologie  ; 
l'enseignement  de  l'anatomie  est  fusionné  avec  celui 
de  la  médecine  opératoire;  la  législation  et  l'adminis- 
tration militaires  sont  attribuées  à  un  ancien  professeur 
du  Val-de-Grâce  ;  l'hygiène  et  la  médecine  légale 
restent  accouplées.  La  chimie  continue  d'être  enseignée 
aux  Médecins  et  Pharmaciens  stagiaires.  Perrin  aurait 
voulu  aller  plus  loin  encore  et  doter  l'École  d'une  chaire 
d'expertises,  c'est-à-dire  d'un  enseignement  réservé  à 
l'étude  des  infirmités  qui  rendent  l'homme  impropre  au 
service  militaire,  et  en  particulier  à  l'étude  des  maladies 
des  yeux.  Perrin  avait  été  heurté,  lui  un  Maître  en  ophtal- 
mologie, qu'il  eût  été  question  d'ajouter  aux  Conseils 
de  revision  un  expert  civil  à  même  de  voir  clair  dans  le 
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fond  d'un  œil.  Celte   idée  maitresse  de  la  pensée  de 
Perrin  sera  réalisée  plus  tard. 

Avec  le  Médecin  Inspecteur  Gaujot,  l'œuvre  de  la  Médecin  Inspec- 
Direction  se  complète.  L'homme  est  froid,  calme,  leur  Gaujot. 
habitué  à  tenir  ses  subordonnés  à  distance  ;  avec  cela, 
modeste  et  indifférent  à  la  renommée.  Il  est  Picard  et 
possède  l'esprit  pratique  de  son  pays.  De  plus,  il  arrive 
d'Algérie  où  il  a  été  chargé,  en  qualité  de  premier 
Directeur  du  Service  de  Santé  du  Corps  d'Armée, 
d'appliquer  les  principes  de  notre  autonomie  et  où  il 
a  su  gagner  la  confiance  du  Commandement  par  la 
justesse  de  ses  propositions.  Son  attention  a  été  attirée 
sur  les  besoinsgénérauxde  notre  service  ;  etsesmesures 
vont  se  ressentir  de  l'expérience  qu'il  vient  d'acquérir. 
M.  Gaujot  a  distrait  la  Médecine  légale  de  l'hygiène  et 
l'a  rattachée  à  la  législation  de  l'armée,  ce  qui  était 
logique.  Il  a  introduit  l'enseignement  pratique  de  l'art 
dentaire  dans  le  programme  d'instruction  et  prescrit 
une  clinique  hebdomadaire  sur  les  maladies  mentales, 
ce  qui  aété  la  double  amorce  de  la  clinique  actuelle  de 
la  stomatologie  et  de  la  création  des  psychiatres  dans 
l'armée.  Mais  ce  dont  M.  Gaujot  était  à  juste  titre  le 
plus  fier,  c'est  d'avoir  fondé  le  laboratoire  et  l'ensei- 
gnement de    la  bactériologie  du  Val-de-Grâce,  dans 
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le  but  de  doter  l'armée  de  techniciens  capables 
d'apporter  à  la  clinique,  à  l'hygiène,  à  l'épidémiologie 
l'appoint  de  la  microbie.  L'œuvre  a  été  parfaite  dés  le 
premier  jour.  Aucune  retouche  n'a  été  apportée  à  son 
organisation  et  elle  fonctionne  actuellement  dans  les 
locaux  et  les  conditions  où  elle  prit  naissance.  Il  est 
vrai  qu'après  avoir  ouvert  le  laboratoire  de  bactériologie, 
M.  Gaujot  l'a  remis  entre  les  mains  du  Maître  éminent 
qui,  durant  vingt  années,  comme  je  vous  l'ai  dit,  l'a 
animé  de  son  travail  et  de  sa  haute  intelligence. 

Méd.  Inspecteurs  Les  Médecins  Inspecteurs  Weber  et  Dauvé  ne  sont 
nebereiDauvé.  ^estés  ensemble  que  trois  années  à  la  tête  du  Val-de- 
Grâce.  Ce  temps  a  été  trop  court  pour  que  l'activité 
de  ces  Directeurs  ait  pu  s'exercer  en  faveur  de  notre 
École.  Il  est  bon  de  remettre  quelquefois  la  direction 
d'une  École  à  une  haute  personnalité  qui  s'en  est 
tenue  longtemps  éloignée.  On  peut  ainsi  infuser  à 
une  institution,  soumise  aux  influences  lénitives  de  la 
tradition,  des  idées  nouvelles  et  vivifiantes  ;  mais  nul 
Directeur  n'osera  prendre  une  détermination  sans 
lavoir  mûrie  et  avant  que  l'observation  ne  lui  en  ait 
démontré  les  avantages  pour  les  intérêts  de  la  maison 
dont  il  a  la  charge.  Et.  pour  cela,  il  faut  un  certain 
temps  d'exercice  de  la  fonction. 


Médecin  Inspecteur  DAUVE 
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Nous  voilà  parvenu  aux  derniers  jours  du  siècle 
dernier.  Les  Directeurs  dont  j'ai  encore  à  vous  entre- - 
tenir  sont  là,  parmi  nous,  à  Texclusion  du  Médecin 
Inspecteur  Kelsch  dont  nous  ne  pouvons  qu'honorer 
la  mémoire.  Je  ne  suis  pas  plus  embarrassé  de  vous 
parler  des  vivahts  que  des  morts,  puisque  je  résume 
devant  vous  les  œuvres  accomplies  avec  une  impartia- 
lité que  me  commande  le  sentiment  du  devoir  qui  a 
réglé  les  actes  de  tous  les  Directeurs. 

M.  le  Médecin  Inspecteur  Mathieu,  arrivé  à  l'École  Médecin  Inspec- 
le  II  décembre  1893  et  parti  le  2  janvier  1899,  nous  a  leur  Mathieu. 
laissé  de  son  passage  à  notre  tête  le  plus  beau  souvenir 
qu'un  Directeur  soit  à  même  d'offrir  au  personnel 
sous  ses  ordres.  Il  a  obtenu  du  gouvernement  l'augmen- 
tation du  nombre  des  professeurs.  C'est  grâce  à  lui  qu'a 
été  créée  la  chaire  des  expertises  qui  semblait  néces- 
saire à  Maurice  Perrin.  Mais  la  chaire  a  été  désignée 
sous  le  nom  de  ^<  Diagnostic  chirurgical  spécial  (yeux, 
oreilles,  larynx,  dents)  ».  Qu'importe  la  dénomination? 
La  spécialité  des  maladies  des  organes  des  sens  est  si 
marquée  dans  l'ensemble  de  la  clinique  générale  et 
tient  une  place  si  importante  dans  la  pathologie 
militaire  que  nous  serions  demeurés  en  deçà  de  nos 
obligations    en    n'instruisant    pas   complètement   nos 
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leur  Kelsch. 


élèves  sur  ces  sujets.  Les  Facultés  de  Médecine  ont 
suivi  plus  tard  notre  exemple. 

Médecin  Inspec-  Kelsch  est  entré  au  Val-de-Grâce  en  possession  déjà 

d'une  œuvre  scientifique  qui  en  faisait  un  des  Maîti"es 
les  plus  éminents  de  notre  Corps.  Il  était  Membre  de 
l'Académie  de  Médecine  et  venait  de  montrer  à  la  tête 
de  l'École  du  Service  de  Santé  de  Lyon  sa  manière 
de  comprendre  l'influence  d'un  Directeur  d'École  sur 
l'orientation  de  l'instruction  des  élèves.  Très  attaché 
lui-même  à  ses  devoirs,  il  n'aurait  jamais  toléré  qu'un 
de  ses  subordonnés,  professeur  ou  élève,  ne  remplit 
pas  convenablement  la  totalité  de  ses  obligations.  On 
le  voyait  arriver  inopinément  dans  un  service  clinique, 
à  une  conférence  ou  à  un  cours  ;  et  il  ne  manquait 
pas  de  nous  dire,  d'une  voix  adoucie,  qu'il  venait  à 
nous  comme  un  auditeur  aussi  attentif  et  désireux  de 
s'instruire  que  les  élèves  présents.  Je  ne  crois  pas  que 
Kelsch  ait  jamais  fait  ouvertement  état  de  son  autorité 
à  l'égard  de  l'un  des  membres  de  cette  École;  mais  il 
montrait  volontiers  qu'il  n'était  pas  satisfait  par  la 
froideur  du  visage  et  quelques  brèves  paroles  dont  il 
convenait  de  savoir  tirer  profit.  Et  comme  une  partie 
de  sa  pensée  demeurait  latente,  on  ne  voulait  pas 
s'exposer  au  moindre  reproche  de  sa  part,  de  peur 


vif'' 


Médecin  Inspecteur  MATHIEU 


—  49  — 

d'être  obligé  de  préjuger  qu'il  gardait  une  arrière 
opinion  plus  défavorable  que  celle  hautement  exprimée. 
11  est  résulté  de  ces  modes  du  caractère  de  Kelsch  que 
l'École  fut  toujours  en  haleine  pendant  les  cinq  années 
de  sa  direction.  D'ailleurs,  si  jamais  homme  fut  capable 
d'influencer  les  autres  par  l'exemple  de  sa  vie,  ce  fut 
bien  le  Directeur  dont  je  parle  en  ce  moment.  Le 
travail  lui  représentait  à  la  fois  le  devoir,  le  repos,  le 
stimulant.  Il  semble  n'avoir  connu  de  la  vie  que  ce 
que  les  livres  lui  en  ont  montré.  Ses  lectures  terminées, 
il  prenait  un  des  crayons  finement  appointés  qui 
étaient  toujours  à  sa  portée  et,  d'une  main  lente, 
traçait  sur  le  papier  des  lignes  droites,  régulières  et 
fines  qui  traduisaient  à  ses  yeux  sa.  pensée  réfléchie. 
C'était  un  ciseleur  de  phrases  ;  et  il  était  heureux  de 
sentir  son  cerveau  lui  donner  le  mot  qui  fait  image  et 
pare  brillamment  l'idée.  Nous  nous  plaisions  à  entendre 
ses  discours,  à  condition  qu'il  ait  eu  le  temps  de  les 
avoir  préparés  ;  car,  disciple  de  Voltaire  en  l'art 
du  langage,  il  agençait  ses  phrases  en  cadences 
harmonieuses.  Et  lui-même  prenait  plaisir  à  se 
relire  devant  nous  et  à  nous  dire,  à  l'ouverture 
des  séances  des  Conseils  de  Perfectionnement  de 
l'Ecole  :  «Veuillez  écouter.  Messieurs,  la  lettre  que  j'ai 
«  écrite  au  ^Ministre  de  la  Guerre  à  la  suite  de  notre 
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«  dernière   réunion.    J'espère    avoir   été    votre    fidèle 
«  interprète  ». 

Médecin  Inspec-  Autant    le    Médecin  Inspecteur    Kelsch    aimait    à 

teur  Delorme.    g'gntourer  des  avis  du  Conseil  d'Instruction  du  Val-  - 
de-Grâce  avant  de  proposer  au  Ministre  de  la  Guerre 
une  mesure  capable  d'apporter  une  modification  dans 
la    tradition    de    l'École,    autant   son    successeur,    le 
Médecin  Inspecteur  Delorme,  a  montré  une  initiative 
renouvelée  et  diverse.  Ce  n'est  pas  qu'il  n'ait  réuni- 
quelquefois  le  Conseil  de  Perfectionnement  et  mis  à  ' 
l'ordre  du  jour  les  questions  relatives  à  la  marche  de 
l'instruction  des  élèves.  Chacun  de  nous  avait  même 
une  liberté  entière  de  parole  dans  ces  réunions  ;  et  il 
est  arrivé  à  quelques  membres  de  penser  que  la  force  ' 
de  leurs  arguments  avait  déterminé  la  conviction  du 
Président   dans    le    sens    de   leur  exposé.    Mais    nos 
indications  n'ont  jamais  pesé  d'un  grand  poids  sur  les  ■ 
déterminations     de    notre     Directeur.     Le     Médecin 
Inspecteur  Delorme,  qui  se  sentait  éclairé  par  une  haute 
conscience  et  servi  par  un  droit  jugement  et  qui  n'a 
jamais    reculé    devant    les    responsabilités,    préférait 
procéder    d'après    ses     propres    inspirations,    sans 
s'occuper  de  combien  il  s'écartait  des  voies  tradition- 
nelles.   Son    but    une    fois    marqué    après    maintes 
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réflexions,  il  y  tendait  incessamment  sans  s'arrêter  aux 
obstacles  et  même  quelquefois  en  tirant  énergie  de  la 
rencontre  de  ces  obstacles,  comme  on  voit  un  barrage 
augmenter  la  force  d'une  chute  d'eau.  C'est  le  senti- 
ment  de  l'élévation  de  ses  vues,  la  foi  dans  la  justesse 
de  ses  appréciations,  l'habitude  de  mûrir  ses  projets 
qui  ont  commandé  tous  les  actes  de  la  carrière  du 
Médecin  Inspecteur  Delorme  et  qui  ont  imposé  à  sa 
conscience  les  nombreuses  innovations  de  sa  Direction. 
Il  a  réduit  d'un  tiers  la  durée  annuelle  de  l'enseigne- 
ment magistral  et  fait  tomber  le  nombre  des  cours  de 
chaque  professeur  de  56  à  36.  11  a  fait  renaître  l'habitude 
des  cliniques  magistrales  que  les  professeurs  avaient 
négligées,  bien  que  iîgurant  l'attribut  le  plus  élevé  de 
l'enseignement  médical.  11  a  créé  des  conférences 
exclusives  d'anatomie  aux  dépens  de  la  durée  du  temps 
imparti  à  la  médecine  opératoire.  Il  a  imposé  aux 
professeurs  de  rédiger  leurs  cours  de  façon  que  l'École 
les  remit  aux  élèves  après  les  avoir  lithographies  ou 
imprimés.  Il  a  fondé  la  «  Société  de  Médecine  Militaire 
Française  ».  Et  je  dois  mettre  à  côté  des  innovations 
qui  forment  les  dominantes  de  la  Direction  de  M.  le 
Médecin  Inspecteur  Delorme  les  motifs  qui  les  ont 
inspirées.  Quelques-uns  de  ces  motifs  ressortent  de 
la  lecture  des  archives  de  l'École  ;  d'autres  m'ont  été 


exprimés  par  nutre  Directeur  lui-môme,  et  trouvent 
ici  une  place  d'autant  plus  légitime  que  leur  vérité  serait 
restée  ignorée  à  défaut  de  confidences  personnelles. — 
La  réduction  du  nombre  des  cours  a  été  imposée  à 
M.  le  Médecin  Inspecteur  Delorme  par  un  sentiment  de 
défense  de  Tintérêt  des  élèves  qui,  épuisés  vers  le  mois 
d'août  par  une  attention  en  éveil  depuis  le  i''  Janvier, 
dépensaient  leurs  forces  sans  prolit  pour  leur  instruction. 
Notre  Directeur  avait  même  été  douloureusement  affecté 
par  quelques  exemples  de  surmenage  chez  des  stagiaires 
que  leurs  qualités  portaient  vers  les  premiers  rangs  de 
la  promotion.  C'était  très  dur  en  effet  de  venir  le  matin 
à  sept  heures  et  demie  à  l'hôpital,  d'en  sortir  à  dix 
heures,  et  de  rentrer  à  midi  à  l'École  pour  ne  la  quitter 
qu'à  dix-sept  heures,  après  avoir  subi  trois  cours 
magistraux  consécutifs.  Un  peu  de  paternité  ne  messied 
pas  dans  l'établissement  des  programmes  de  travail.  — 
11  faut  également  reconnaître  la  justesse  de  la  mesure 
touchant  le  rétablissement  des  conférences  magistrales 
de  clinique.  Surtout  que  M.  le  Médecin  Inspecteur 
Delorme  demanda  au  personnel  enseignant  de  ne 
pas  faire  état  des  faits  exceptionnels  des  services, 
mais  plutcJt  de  montrer,  à  l'aide  de  l'ensemble  des 
malades  d'un  même  service,  les  caractères  particuliers 
de  la  médecine  et  de  la  chirurgie  d'armée.  C'était  la 
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meilleure  manière  de  fournir  aux  élèves  un  novau 
d'instruction  professionnelle,  autour  duquel  ils  pour- 
raient grouper,  plus  tard,  durant  la  carrière,  les  obser- 
vations de  leur  pratique  personnelle.  Les  successeurs 
de  M.  Delorme  ont  tenu  la  main  à  ce  que  cette 
institution  restât  appliquée  sans  défaillance.  Et  actuel- 
lement encore,  chaque  médecin  ou  chirurgien  de 
l'hôpital  fait  une  clinique  hebdomadaire  ix  toute  la 
promotion  sur  l'une  des  affections  le  plus  commu- 
nément observées  dans  le  milieu  militaire.  —  M.  le 
Médecin  Inspecteur  Delorme  est  revenu  par  une  voie 
détournée  à  l'ancienne  dissociation  de  l'anatomie  et 
de  la  médecine  opératoire,  que  Maurice  Perrin 
avait  si  vivement  combattue.  Il  a  chargé  l'agrégé  de 
cette  chaire  de  faire  pratiquer  des  dissections  aux 
élèves  pendant  la  moitié  du  stage  ;  et  cela,  parce 
qu'il  avait  été  frappé  de  l'extrême  petit  nombre  de 
régions  que  les  élèves  avaient  disséquées  à  l'université 
de  Lyon  et  de  l'unanime  affirmation  de  la  promotion 
de  n'avoir  jamais  entendu  une  leçon  d'anatomie 
topographique.  Cette  prescription  de  M.  Delorme  n'alla 
pas  sans  protestation  de  ma  part.  Professeur  de  méde- 
cine opératoire  à  ce  moment,  j'assurai  notre  Directeur 
que  j'étais  aussi  attaché  que  lui-même  à  ce  que  nos 
élèves  retirassent  le  plus  de  proiit  de  leur  passage  à 
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l'amphithéâtre  de  l'École,  tant  au  point  de  vue  de 
l'anatomie  que  de  la  médecine  opératoire.  Mais  le 
programme  du  stage  nous  accordait  42  heures  pour 
apprendre  à  chaque  série  de  i5  à  20  élèves  les  deux 
parties  essentielles  de  la  chirurgie.  Mieux  valait,  à  mon 
avis,  multiplier  les  opérations  sur  les  membres  et 
les  viscères,  en  insistant  sur  les  données  anatomiques 
afférentes  à  chaque  région,  plutôt  que  d'épuiser  un  long 
temps  à  enlever  le  tissu  cellulo-graisseuxqui  enveloppe 
les  organes.  S'il  est  certain  que  l'exécution  de  la  bonne 
chirurgie  nécessite  des  connaissances  anatomiques 
précises,  il  est  non  moins  vrai  qu'en  multipliant  toutes 
les  opérations  usuelles,  on  finit  par  apprendre  l'ana- 
tomie, et  d'une  façon  plus  agréable  pour  des  docteurs 
en  médecine.  —  C'est  au  temps  de  la  Direction  de  M.  le 
Médecin  Inspecteur  Delorme  que  commença  l'appli- 
cation de  la  dépêche  ministérielle  du  23  janvier  1906 
qui  prescrit  de  lithographier  ou  d'imprimer  les  cours 
principaux  des  professeurs  pour  les  remettre  aux  élèves 
avant  leur  sortie  de  l'École,  à  titre  de  compléments  de 
leur  instruction.  L'usage  en  était  pris  depuis  longtemps 
à  l'École  supérieure  de  guerre,  à  Polytechnique,  à 
Saint-Cyr.  Il  est  possible  ainsi  de  laisser  entre  les  mains 
des  jeunes  aides-majors  des  documents  sérieux 
utilisables  pendant  toute  leur  carrière,  à  la  place  de 
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notes  personnelles  réduites,  parfois  sans  valeur.  La 
résistance  des  professeurs  à  l'exécution  de  cette 
prescription  fut  momentanément  des  plus  vives  : 
l'obligation  de  rédiger  leurs  leçons  venait  augmenter 
le  poids  de  la  tâche  journalière  et  ils  se  voyaient 
privés  de  la  liberté  de  choisir  un  éditeur  k  leur 
convenance  en  admettant  qu'ils  voulussent  publier 
leur  cours.  La  volonté  du  Directeur  dut  se  manifester 
avec  fermeté  cà  l'égard  de  quelques  professeurs  ;  et  ce 
fut  avec  peine  que  les  oppositions  fléchirent.  Aujour- 
d'hui l'habitude  de  l'impression  des  cours  est 
consommée.  Nos  succès  de  librairie  vous  sont 
connus.  —  Je  devrais  peut-être  ne  pas  rappeller, 
dans  ces  notes  sur  l'évolution  scientifique  du  Val- 
de-Grâce,  la  création  de  la  «  Société  de  Médecine 
Militaire  Française  »  qui  n'a  aucun  rapport  avec 
la  marche  de  l'École.  Mais  l'œuvre  a  été  trop 
opportune  et  trop  retentissante  pour  que  je  ne  l'indique 
pas  comme  un  des  actes  dominants  de  la  Direction  de 
M.  le  Médecin  Inspecteur  Delorme.  La  première  réunion 
de  la  Société  a  eu  lieu  le  i5  novembre  1906;  et  depuis 
lors,  la  présidence  de  M.  Delorme  a  été  renouvelée  à 
chaque  assemblée  générale.  Notre  Directeur  a  eu  raison 
de  mettre  en  commun  les  connaissances  techniques  de 
tous  les  membres  de  la  Médecine  militaire,  afin  que 
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l'expérience  des  uns  éclaire  la  conduite  des  autres. 
C'est  un  syndicat  scientifique  bien  entendu,  où  l'apport 
individuel  de  réflexions  prolongées  et  d'observations 
accidentelles  forme  une  sorte  de  capital  médico-militaire 
exploitable  par  tous  les  membres  de  notre  corps.  La 
jeune  société  n'a  pas  ménagé  ses  forces  :  elle  s'est 
attaquée  à  tous  les  grands  problèmes  de  l'épidémio- 
logie,de  l'hygiène,  de  l'expertise,  de  la  chirurgie  ;  et  elle 
continuede  progresser,  puisque  le  nombredes  adhérents 
qui  était  au  début  de  sept  cents  s'élève  maintenant  à 
douze  cents. 

Médecin  Inspec-  M.lexMédecin  Inspecteur  Général  Vaillard,  Président 

leur  Général  du  Comité  Consultatif  de  Santé,  voudra  bien  me 
^'  '"'■  permettre  de  vous  dire  ce  par  quoi  son  passage 
à  la  Direction  de  l'École  du  Val-de-Grâce  s'est  parti- 
culièrement signalé.  Et,  pour  ne  pas  être  taxé  de 
me  laisser  influencer  par  un  sentiment  de  recon- 
naissance que  m'impose  l'appui  que  le  doyen 
actuel  de  la  Médecine  militaire  française  a  cru  devoir 
donner  à  ma  candidature  cà  sa  succession,  je  laisserai 
parler  les  faits  sans  y  ajouter  mon  interprétation 
personnelle.  Ouvrons  le  registre  des  procès-verbaux 
des  réunions  du  Conseil  de  Perfectionnement  et 
voyons  les  comptes  rendus  des  deux  premières  séances 


Médecin  Inspecteur   VAILLARD 
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que  M.  le  Médecin  Inspecteur  Vaillard  a  présidées 
quelques  jours  après  son  arrivée  à  l'Ecole  :  nous 
aurons  une  idée  précise  de  la  manière  dont  notre 
nouveau  Directeur  a  compris  l'exercice  de  ses  fonc- 
tions. Il  commence  par  établir  la  situation  financière 
de  l'École,  ce  qui  n'avait  jamais  été  fait  précédem- 
ment depuis  Michel  Lévy,  et  répartit  les  allocations 
de  la  masse  d'instruction  entre  les  divers  services, 
proportionnellement  à  leurs  besoins.  Puis,  il  pro- 
cède à  un  long  échange  de  vues  sur  la  marche 
de  l'instruction  de  l'École  et  recueille  les  avis  des 
professeurs  et  professeurs  agrégés  sur  les  divers 
enseignements  dont  ils  ont  la  charge.  Chaque  matière 
d'enseignement  est  passée  en  revue  ;  et  une  partie 
de  la  réunion  est  même  consacrée  à  l'examen  des 
mesures  à  prendre  pour  la  garantie  de  la  discipline 
des  élèves.  A  la  troisième  conférence,  notre  Directeur, 
largement  et  exactement  documenté,  nous  a  exposé 
ses  décisions  personnelles  et  les  propositions  qu'il 
devait  faire  au  Ministre  en  s'attachant  à  s'éloigner 
le  moins  possible  des  indications  qui  lui  avaient 
été  présentées  par  chacun  de  nous  dans  le  sens 
le  plus  favorable  à  l'instruction  des  élèves.  Je  vous  dois 
l'exposé  de  quelques  unes  des  décisions  prises  par  mon 
prédécesseur.  M.  Vaillard  avait  eu  la  volonté  de  faciliter 
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aux  élèves  la  fréquentation  des  hôpitaux  civils  et 
d'envoyer  quotidiennement  nos  stagiaires,  de  dix 
heures  à  midi,  dans  les  services  de  ces  hôpitaux,  sans 
modifier  en  rien  l'enseignement  clinique  donné  au 
Val-de-Grâce,  et  ainsi  que  cela  se  passe  à  Lyon  où 
les  élèves  se  rendent  à  l'Hôtel-Dieu  au  sortir  de 
Desgenettes.  Il  semblait  regrettable  à  notre  Directeur 
de  priver  les  stagiaires  d'un  moyen  d'instruction 
que  le  plus  grand  nombre  des  Médecins  militaires 
de  la  garnison  de  Paris  recherche  avec  empresse- 
ment :  ce  qui  était  bon  pour  les  anciens  devait  être 
meilleur  pour  les  jeunes.  L'Hôpital  du  Val-de-Grâce 
ne  peut  posséder  d'aussi  grandes  richesses  cliniques 
que  les  hôpitaux  civils  ;  et  c'était  dommage  de  ne 
pas  utiliser  les  ressources  de  nos  voisins  au  mieux 
de  l'instruction  générale  de  nos  aides-majors.  Aucune 
opposition  de  principe  ne  s'éleva  dans  le  Conseil  des 
professeurs  contre  la  proposition  de  M.  le  Médecin 
Inspecteur  Vaillard.  Quelques  uns  d'entre  nous  deman- 
dèrent seulement  que  le  projet  fut  mis  à  l'essai 
avant  d'entrer  définitivement  dans  le  cadre  de  notre 
programme.  Hélas  !  l'épreuve  du  temps  ne  fut  pas 
favorable  à  la  mesure.  Les  élèves  ne  consentirent 
pas  à  ajouter  à  leur  tableau  de  travail  déjà  assez 
chargé    deux    heures   à    passer    dans    les    hôpitaux 
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civils.  La  jeunesse  n'est  pas  capable  de  semblables 
efforts  ;  et  comme  on  ne  pouvait  lui  faire  qu'une 
invitation,  elle  déclina  l'invitation.  Certains  nous 
donnèrent  à  entendre  qu'ils  préféraient  revenir  plus 
tard  en  permission  à  Paris  suivre  librement  les 
leçons  des  grands  maîtres  :  leur  esprit  serait  ainsi 
mieux  disposé  à  goûter  la  valeur  d'un  enseigne- 
ment bénévolement  suivi.  Mais  si  de  ce  côté,  M. 
le  .Médecin  Inspecteur  Vaillard  n'a  pas  abouti  à 
son  gré,  il  a  réalisé  une  excellente  mesure  dans 
l'enseignement  clinique  des  maladies  contagieuses. 
L'acmé  de  ces  maladies  étant  hiverno-vernal  et  le 
roulement  des  séries  de  nos  stagiaires  dans  les 
services  hospitaliers  s'eiïectuant  par  demi-trimestre, 
il  en  résultait  que  les  séries  d'été  ne  trouvaient 
que  des  lits  vides  au  pavillon  des  contagieux.  M. 
Vaillard  a  condensé  cet  enseignement  spécial  dans 
la  période  du  premier  janvier  au  quinze  avril. 
Chaque  série  d'élèves  est  envoyée  dans  le  service 
de  dix  heures  à  onze  heures  du  matin  pendant 
vingt-cinq  jours  ;  et  le  professeur  a  mission  d'insister 
particulièrement  sur  les  modes  de  début,  le  dia- 
gnostic et  les  complications  des  fièvres  éruptives. 
En  médecine  opératoire,  M.  le  Médecin  Inspecteur 
Vaillard    ayant    été    informé     par    M.    le    Professeur 
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agrégé  Picqué,  chargé  des  travaux  de  cette  par- 
tie de  renseignement,  que  la  division  de  Tannée 
scolaire  en  quadrimestre  d'anatomie  et  quadrimestre 
de  médecine  opératoire,  telle  que  l'avait  conçue 
M.  le  Médecin  Inspecteur  Delorme,  ne  permettait 
pas  aux  élèves  de  pratiquer  individuellement  cha- 
cune des  opérations  indiquées  au  programme  ni 
même  d'être  exercés  à  toutes  les  interventions 
chirurgicales  les  plus  usuelles,  demanda  à  M.  le 
Ministre  de  la  Guerre  de  rapporter  la  décision 
de  M.  Delorme.  Les  exercices  pratiques  de  méde- 
cine opératoire  commencèrent,  comme  de  1901  à 
1904,  dès  l'ouverture  de  l'année  scolaire,  et  furent 
conduits  de  façon  que  chaque  élève  pratiquât 
deux  ou  trois  fois  chaque  opération.  L'anatomie 
n'était  pas  délaissée.  La  leçon  de  l'agrégé  commençait 
par  un  exposé  anatomique  de  la  région  sur  laquelle 
l'acte  opératoire  allait  porter.  Des  pièces  anato- 
miques,  préparées  à  l'avance,  furent  mises  sous 
les  yeux  des  élèves  cà  Lappui  de  la  description 
magistrale  ;  et  l'agrégé  montrait  du  doigt  la 
position,  la  direction  des  organes  à  découvrir,  ainsi 
que  les  caractères  distinctifs  des  parties  qui  allaient 
servir  de  voies  d'accès.  Et  pour  en  revenir  aux 
échanges     de     vue    poursuivis     entre     le     Médecin 
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Inspecteur  Vaillard  et  les  Membres  du  Conseil  de 
perfectionnement  de  l'École,  il  résulta  de  ces  cou- 
rants dopinions  que  notre  Directeur  se  sentit,  dès 
sa  prise  de  fonctions,  en  communion  d'idées  avec 
le  personnel  enseignant  et  eut  en  quelque  sorte 
sous  les  yeux  les  directives  de  chaque  ensei- 
gnement. Le  principe  d'ordre  et  d'union  était  établi 
dans  l'École.  Et  jamais  ce  principe  n'a  subi  d'atteinte 
jusqu'au  dernier  jour  de  la  direction  de  .M.  Vaillard. 
C'est  à  peine  si  le  rayonnement  de  l'autorité  de 
notre  Directeur  était  apparent.  Professeur  ou  Méde- 
cin Chef  sous  ses  ordres,  je  n'ai  jamais  reçu  de 
lui  le  moindre  mot  me  rappelant  à  l'exécution  d'un 
devoir,  pas  plus  d'ailleurs  qu'aucun  de  mes  collè- 
gues d'alors.  xMais  nous  savions  que  l'attention 
perspicace  de  notre  Directeur  ne  manquerait  pas 
d'être  mise  en  éveil,  si  nous  nous  écartions 
légèrement  de  notre  programme.  Et  nous  eussions 
été  invités  à  entendre  une  remontrance  acadé- 
mique que  la  finesse  des  traits  aurait  rendue  plus 
pénétrante.  L'esprit  d'ordre  prééminent  chez  M.  le 
Médecin  Inspecteur  Vaillard  nous  a  valu  les  deux 
améliorations  que  je  vous  ai  déjà  fait  connaître  et 
qui  ont  trait  à  la  bibliothèque  et  à  l'impression 
des   cours  des   professeurs.    Notre    bibliothèque    est 
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maintenant  à  Taise  et  à  l'écart  d'un  voisinage  dan- 
gereux. La  typographie  des  cours  est  facile,  rapide 
et  élégante.  L'École,  qui  avait  tant  reçu  de  M. 
Vaillard  et  qui  l'avait  vu  attaché  à  ses  progrès  pen- 
dant plus  de  temps  qu'aucun  autre  de  ses  membres, 
le  garda  par  exception  au  delà  du  temps  autorisé  par 
les  traditions,  voire  les  règlements.  Sa  promotion  au 
grade  de  Médecin  Inspecteur  Général  aurait  dû  nous 
séparer  de  lui  le  24  juin  1909,  puisque  notre 
cadre  ne  comporte  à  la  Direction  qu'un  Médecin 
Inspecteur.  Mais  une  décision  ministérielle  bienveillante 
maintint  M.  'Vaillard  à  notre  tête  en  qualité  d'Inspecteur 
Général  —  provisoirement  au  dire  de  la  décision  —  en 
réalité  jusqu'au  passage  de  notre  Directeur  à  la 
présidence  du  Comité  Consultatif  de  Santé,  le 
2  août  191 2.  Je  dois  dire  que  le  maintien  de  notre 
Directeur  n'a  pas  été  une  mesure  de  faveur.  Il 
répondait  à  la  nécessité  d'organiser  la  Commission 
technique  permanente  de  prophylaxie  créée  par 
une  décision  ministérielle  du  3  avril  1909.  Cette 
commission  avait  son  siège  au  Val-de-Grâce  et  il 
parut  naturel  que  son  président  ne  quittât  pas 
notre  demeure  au  moment  où  les  membres  de  la 
commission  venaient  s'y  installer. 


Médecin  Inspecteur  A.  MIGNON 

Directeur,  du  23  Juillet  I9I2  au  2  Août  1914. 


Ainsi  se  résume,  Messieurs,  l'histoire  organique  de 
l'École  d'Application  du  \'al-de-Grâce.  Je  vais  vous 
en  montrer  la  vie  et  les  œuvres. 

Le  personnel  enseignant  de  l'École  comprend  sept    Personnel  ensei- 
professeurs    et    sept    agrégés     chargés    d'enseigner    gf^^nt  de  l'Ecole. 
l'hygiène,  l'épidémiologie,  la  législation  militaire  et  la 
médecine  légale,  la  médecine  opératoire  et  l'anatomie, 
la  chirurgie  d'armée,  la  chirurgie  spéciale  des  yeux, 
oreilles,  nez  et  larynx,  et  la  chimie. 

Les  agrégés  sont  choisis  au  concours  pour  une 
période  de  cinq  ans  ;  les  professeurs  sont  nommés  par 
le  Ministre  pour  une  période  de  dix  ans,  d'après  une 
double  liste  de  présentation  d'agrégés  établie  par  le 
Conseil  de  Perfectionnement  de  l'École  et  le  Comité 
Consultatif  de  Santé.  On  ne  peut  rien  faire  de  mieux. 
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Le  concours  ouvre  l'agrégation  à  tous  les  membres  de 
notre  Corps  qui  remplissent  les  conditions  exigées  par 
les  règlements  ;  et  c'est  la  valeur  dont  on  a  fait  preuve 
durant  l'agrégation  et  les  travaux  qu'on  a  publiés  qui 
déterminent  la  présentation  au  professorat. 

Programmes  Les  promotions  qui   nous  arrivent  de  l'École  de 

d'enseignement.  Lyon  sont  de  6o  à  8o  Stagiaires  auxquels  s'ajoutent 
chaque  année  quelques  Docteurs  en  Médecine  venus 
directement  du  milieu  civil.  C'est  un  privilège  excep- 
tionnel pour  un  Corps  enseignant  d'avoir  pour  auditeurs 
un  pareil  nombre  de  jeunes  médecins  rendus  attentifs 
par  la  discipline  morale  et  le  souci  de  l'avenir. 

Le  stage  dure  sept  mois,  du  i"  janvier  à  la  fin  de 
juillet;  et  les  tableaux  de  travail  sont  établis  de  manière 
qu'on  soit  occupé,  durant  ce  temps,  depuis  le  matin 
jusqu'au  soir.  Dans  la  première  partie  du  jour,  service 
clinique;  de  i3  heures  et  demie  à  i5  heures  et  demie, 
conférences  pratiques;  et  enfin  deux  cours  différents, 
d'une  heure  chacun.  C'est  la  variété  des  occupations 
qui  assure  le  divertissement  de  l'esprit.  Et  aujourd'hui, 
comme  autrefois,  tous  les  enseignements  sont  orientés 
dans  un  sens  pratique,  suivant  la  vieille  tradition  de 
la  maison,  «  Facta,  non  verba  ». 
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Le  service  clinique  est  réglé  de  façon  à  éveiller  Service  clinique. 
l'attention  des  élèves  sur  les  plus  hautes  données  de 
cet  enseignement  essentiel.  Un  certain  nombre  de  lits 
sont  affectés  dans  les  divisions  à  un  même  élève  qui 
joue  le  rôle  de  médecin  traitant  à  côté  du  chef  du 
service  qui  tient  lieu  de  médecin  consultant.  Le  Profes- 
seur se  charge,  chaque  matin,  de  faire  au  lit  des 
malades  une  courte  leçon  qui  est  le  fondement  de 
l'enseignement  clinique.  Et  des  conférences  magis- 
trales ont  lieu  chaque  semaine  devant  l'ensemble  de  la 
promotion  sur  un  sujet  qui  résume  un  des  principaux 
chapitres  de  la  clinique  militaire.  Les  conclusions 
pratiques  sont  assez  nettement  établies  pour  servir 
de  points  de  départ  à  Tinitiative  et  à  l'observation 
de  jeunes  gens  appelés,  en  nous  quittant,  à  prendre  de 
lourdes  responsabilités. 

L'enseignement  de  l'hygiène  est  la  préface  des  Enseignement  de 
premières  obligations  professionnelles  des  élèves  au  l  hygiène. 
lendemain  de  leur  sortie  de  l'École.  Nous  leur  apprenons 
les  conditions  de  l'aptitude  physique,  la  marche  d'une 
instruction  militaire  progressive  et  bienfaisante,  les 
qualités  d'un  bon  casernement  et  la  manière  d'en 
garantir  la  salubrité,  les  soins  que  commande  l'ali- 
mentation en  temps  de  paix  et  en  temps  de  guerre,  les 
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procédés  divers  d'épuration  des  eaux,  les  moyens  les 
plus  propres  à  mettre  les  hommes  à  Tabri  des  infec- 
tions de  l'air  et  du  sol.  Nous  insistons  sur  les  principes 
généraux  de  l'habillement  et  de  l'équipement  militaires; 
et  nous  déterminons  les  régies  essentielles  de  la 
construction  des  casernes,  de  leur  chauffage,  éclairage, 
et  ventilation,  ainsi  que  la  succession  des  modes 
perfectionnés  d'évacuation  et  de  destruction  des 
matières  usées.  Nous  nous  arrêtons  également  à  l'exa- 
men des  cantonnements  et  des  camps .  Et  cette 
instruction  magistrale  est  complétée  par  des  leçons 
de  choses  tirées  des  visites  au  laboratoire  d'expertises 
des  conserves  de  l'Intendance,  à  la  manutention  du 
quai  Debilly,  aux  abattoirs  de  la  Villette,  aux  chambres 
frigoriques  d'Épinay-Villetaneuse,  aux  usines  d'épu- 
ration des  eaux  de  la  Ville,  à  l'égout  collecteur 
de  Clichy,  au  champ  d'épandage  de  Gennevilliers, 
enfin  au  musée  de  la  Ville  de  Paris.  Et  nous  envoyons 
huit  jours  de  suite  nos  Élèves  aux  Halles,  afin  qu'ils 
suivent  les  vétérinaires  dans  leurs  expertises  des 
viandes  abattues. 

Enseignement  de  Le   cours   d'épidémiologie   comprend,    en    sus    de 

l'èpidèmiologie.     Pexposé  historique   de   toutes   les  épidémies  qui  ont 

éprouvé   l'armée    et    l'éprouvent    encore,   l'étude  des 
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conditions  favorables  au  développement  des  infections, 
et  l'énoncé  des  moyens  propres  à  en  arrêter  la  marche. 
Des  conférences  de  prophylaxie  y  sont  jointes,  dans 
lesquelles  on  suppose  les  élèves  en  face  d'une 
épidémie  et  on  les  dresse  à  l'établissement  des  rapports 
qui  leur  seront  demandés.  De  plus,  nous  remettons  à 
chaque  aide-major,  à  son  départ  de  l'École,  un 
mémento  où  il  puisera  des  indications  pour  sa  pratique 
prochaine,  dans  le  cas  d'apparition  d'une  épidémie 
régimentaire.  De  sorte  que  les  jeunes  médecins  nous 
quittent  avec  la  connaissance  des  mesures  qu'il 
convient  d'opposer  à  la  diffusion  des  maladies  suscep- 
tibles de  se  propager  par  l'air,  l'eau  ou  le  contact  direct. 

Nous  avons  été  les  premiers  à  créer  un  enseignement  Enseignement  de 
de  microbie  à  l'instigation  du  Professeur  Vaillard  qui  a  ^'■'^  microbie. 
donné  à  cet  enseignement  un  caractère  essentiellement 
pratique  confirmé  par  ses  successeurs.  Le  professeur 
expose  l'étude  des  germes  pathogènes  les  plus  connus 
en  insistant  sur  les  points  les  plus  importants  qu'aucun 
clinicien  ne  doit  ignorer  actuellement.  Le  cours  est 
complété  par  des  travaux  pratiques  dirigés  par  l'agrégé. 
Chaque  élève  y  effectue  les  techniques  les  plus 
courantes  destinées  à  établir  les  diagnostics  bacté- 
riologiques applicables  à  la  clinique. 
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Enseignement  de  Le   Professeur   de   législation   et    dïidministration 

la  législation    militaires  place  les  élèves  dans  toutes  leurs  situations 

el    de   l'admi- 

.  ,    ,.         .de    l'avenir    et    indique    ce   que  les   rèurlements    leur 
nistration  mi-  ^  ^  " 

litaires.  commandent.  Il  les  documente  d'abord  sur  les  différents 

termes  de  l'acte  fondamental  du  recrutement,  en 
insistant  sur  le  double  mécanisme  du  fonctionnement 
médical  et  administratif  des  conseils  de  révision  et  des 
commissions  médicales.  11  explique  et  commente  les 
grandes  lois  organiques  de  l'armée  et  étudie  en  parti- 
culier les  différentes  positions  de  l'officier.  A  propos 
de  la  discipline  et  de  la  justice  militaire,  il  démontre 
les  divers  modes  de  participation  du  médecin  aux 
actes  de  la  procédure.  Aux  sanctions  et  châtiments 
variés  qui  assurent  l'ordre  et  la  répression,  il  oppose 
les  récompenses  et  les  distinctions  honorifiques.  Il 
aborde  ensuite  l'étude  de  la  Médecine  légale  militaire 
proprement  dite  et  les  expertises  relatives  aux  grands 
organes,  ainsi  qu'à  leurs  fonctions  :  qu'il  s'agisse  de 
maladies  latentes,  de  maladies  simulées  ou  encore 
d'affections  dissimulées  ou  provoquées.  Et  il  termine 
en  montrant  les  rapports  susceptibles  d'exister  entre 
la  genèse  et  l'aggravation  de  certaines  affections 
chirurgicales  ou  médicales  communes  et  les  indemni- 
sations de  taux  variable  que  les  lois  ont  prévues  dans 
l'armée   pour  chaque  cas  particulier.   En  matière  de 
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Service  de  Santé  ù  l'intérieur,  sont  examinés  successi- 
vement le  service  régimentaire  avec  ses  lourdes 
obligations,  le  service  hospitalier  dans  les  hôpitaux 
régionaux,  militarisés  et  thermaux,  la  destination  variée 
à  donner  aux  convalescents,  le  recrutement  des  divers 
personnels  du  Service  de  Santé,  y  compris  l'adminis- 
tration centrale.  Enfin  le  Professeur  s'attache  avec  une 
certaine  prédilection  à  ouvrir  aux  futurs  médecins 
d'armée  les  horizons  du  champ  de  bataille  et  à  leur 
préciser  notre  rôle  à  l'avant,  à  l'arrière,  voire  à 
l'intérieur.  Il  n'a  point  de  peine  à  leur  démontrer  la 
belle  simplicité  du  mécanisme  de  notr^e  nouveau  service 
en  campagne,  calqué  d'ailleurs  sur  le  fonctionnement 
des  autres  services  de  l'armée.  Un  thème  tactique  simple, 
développé  sur  la  carte  en  quelques  semaines,  permet 
de  faire  l'application  à  un  cas  concret  des  notions  théo- 
riques et  de  suivre  pas  à  pas  sur  un  terrain  déter- 
miné toutes  les  étapes  franchies  par  un  blessé,  depuis 
le  point  de  sa  chute  glorieuse  jusqu'à  la  formation 
fixe  où  l'attend  la  guérison  définitive.  Chemin  faisant, 
il  répète  volontiers  une  des  paroles  de  notre  maître  en 
tactique  sanitaire,  le  Médecin  Inspecteur  Troussaint, 
que  la  connaissance  approfondie  du  Service  de  Santé 
en  temps  de  guerre  est  une  question  vitale  pour 
notre  corps.  —   Cependant  l'agrégé  de  la  chaire  de 


législation  militaire  apprend  aux  stagiaires  la  manière 
de  rédiger  correctement  les  nombreux  certificats  ou 
rapports  que  nous  sommes  appelés  à  fournir  au 
commandement  à  l'occasion  des  variations  de  la  santé 
des  hommes  ou  des  officiers.  Nous  présentons  aux 
élèves  des  malades  susceptibles  d'être  retraités , 
réformés,  envoyés  aux  eaux  thermales  ou  en  congé  de 
convalescence;  et  chaque  aide-major  procède,  en  face 
de  l'un  des  malades,  comme  dans  la  réalité.  La  critique 
de  la  rédaction  des  certificats  est  ensuite  faite  mot 
par  mot  par  l'agrégé. 

Enseignement  de  L'enseignement    de    la    médecine    opératoire    est 

la  Médecine    conduit  de  telle  manière  qu'il  n'est  pas  un  élève  qui 
^  ■      n'en  suive  les  leçons  avec  goût,  malgré  qu'il  y  soit 

peu  entraîné  par  sa  discipline  manuelle.  L'intelligence 
de  l'homme  et  l'habileté  de  l'ouvrier  sont  sollicitées 
en  même  temps  dans  cet  apprentissage  de  la  chirurgie. 
Le  professeur  indique,  au  cours  magistral,  toutes  les 
déductions  opératoires  qu'autorise  l'anatomie  des 
régions  et  les  moyens  de  réaliser  les  opérations  au 
plus  grand  profit  de  l'intéressé.  L'agrégé  répète  les 
mêmes  choses  ix  chaque  élève  ;  mais  cette  fois  en 
mettant  sous  les  yeux  de  l'élève  une  préparation 
anatomique    qui    lui    montre    les    caractères    et   les 
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rapports  des  organes,  et  en  lui  faisant  exécuter  sous 
sa  surveillance  chaque  opération  temps  par  temps, 
après  qu'il  l'a  exécutée  lui-même  devant  lui.  Depuis 
le  mois  de  mars  19 14.  des  vues  cinématographiques 
sont  jointes  à  l'enseignement  de  la  médecine  opéra- 
toire. Avant  que  l'agrégé  pratique  l'acte  opératoire 
devant  les  élèves  et  après  qu'il  l'a  pratiqué,  par 
conséquent  pour  en  préparer  la  compréhension  et 
en  bien  fixer  les  impressions,  il  projette  une  image 
de  l'opération  avec  une  reproduction  temps  par  temps 
de  ses  propres  manœuvres.  Eu  égard  à  la  vitesse  du 
déroulement  des  films  qui  peut  laisser  échapper  aux 
spectateurs  quelques  traits  importants  de  l'acte  opéra- 
toire, nous  avons  complété  l'effet  instructif  des 
projections  animées  par  la  projection  iixe  coloriée  des 
temps  principaux  des  opérations.  L'image  demeure 
ainsi  en  place  aussi  longtemps  que  c'est  nécessaire 
pour  sa  complète  compréhension.  Et  comme  elle 
est  fine,  seyante  à  l'œil,  voire  jolie  par  la  variété  de 
ses  couleurs,  le  spectacle  plaît  autant  par  ses  qualités 
artistiques  que  par  ses  précisions  démonstratives.  Et 
comme  M.  le  Professeur  agrégé  Billet  a  pris  l'habi- 
tude de  donner  des  explications  verbales  à  propos 
de  chaque  projection  opératoire,  l'attention  des  spec- 
tateurs   est    tenue    constamment    en    éveil    dans    la 


des    blessures 
de  guerre. 
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chambre  obscure  du  cinématographe.  Enfin,  à 
Tamphithéàlre  d'anatomie,  de  grandes  planches 
murales  mettent  encore  sous  les  yeux  des  opérants 
et  les  données  anatomiques  de  la  région  et  le  mode 
d'exécution  d'une  opération.  11  n'est  guère  possible  de 
parler  plus  fortement  à  l'esprit  et  à  la  vue  de  jeunes 
gens  instruits  et  désireux  d'apprendre. 

Enseignement  La  chirurgie  d'armée  est  ignorée  des  élèves  à  leur 

arrivée  au  Val-de-Grâce.  Il  faut  leur  en  apprendre 
les  principes  et  les  applications.  Le  professeur  qui 
les  initie  à  cette  science  leur  présente  les  agents 
vulnérants,  montre  la  diversité  des  lésions  sur  des 
pièces  expérimentales,  esquisse  le  tableau  des  compli- 
cations et  précise  le  traitement  d'après  les  faits 
cliniques  des  guerres  les  plus  récentes  et  les  opinions 
des  hommes  les  plus  autorisés.  Puis,  vient  l'agrégé 
qui  place  chaque  stagiaire  en  face  d'une  plaie  expéri- 
merrtale  par  arme  blanche  ou  par  coup  de  feu.  La 
pièce  est  examinée,  le  diagnostic  formulé,  la  décision 
thérapeutique  exprimée  par  écrit.  Le  stagiaire  répond 
aux  questions  suivantes  :  Quel  est  l'instrument  vulné- 
rant  ?  Quelles  parties  anatomiques  sont  intéressées  ? 
Quels  organes  atteints?  Le  squelette  est-il  touché? 
Dans  l'affirmative,  v  a-t-il  solution  de   continuité  de 
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l'os?  Que  faire?  Amputation,  résection,  conservation 
avec  ou  sans  intervention  sanglante?  L'agrégé  prend 
le  compte  rendu  de  l'élève,  le  discute,  le  critique  ;  et 
la  séance  se  termine  par  une  dissection  de  la  pièce  qui 
met  à  jour  la  vérité. 

L'enseignement  des  maladies  des  yeux,  des  oreilles,    Enseignement 

du  nez  et  du  larynx  est  un  des  plus  écoutés  par  les       ^^^  l'ophialmo- 

,î,  •  ,  1     •    .-    ..  .•  logieetdel'oto- 

eléves   en  raison  de   son    grand   mteret  pratique  au 

rhino-  laryn- 

double  point  de  vue  clinique  et  expertise.  A  Thôpital,  gologie. 
nous  sommes  souvent  obligés  de  mettre  en  main  des 
jeunes  arrivants  les  instruments  appropriés  à  cette 
partie  de  la  chirurgie  ;  et  l'éducation  est  un  peu 
longue,  car  il  n'est  pas  commode  de  voir  par  un  petit 
orifice  une  lésion  indirectement  éclairée  et  souvent 
difficile  à  interpréter.  A  l'amphithéâtre  des  cours,  le 
professeur  amasse  dans  une  vue  d'ensemble  les  don- 
nées fondamentales  de  séméiologie  et  de  thérapeutique 
propres  aux  maladies  des  organes  qui  font  l'objet 
de  son  étude  spéciale.  II  apprend  aux  élèves  les 
conditions  d'aptitude  au  service  militaire,  quant  à 
la  vue,  l'audition  ou  les  voies  supérieures  de  la 
respiration  ;  et  il  insiste  sur  les  modes  d'exploration 
les  plus  capables  d'indiquer  que  ces  conditions  sont 
remplies    par    les    appelés,    les   engagés  volontaires, 
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les  incorporés.   Nous  exigeons  que  pas  un  élève  ne 

sorte  de   notre  École  sans  connaître  précisément  les 

prescriptions    de    l'instruction    ministérielle    sur  les 

troubles    de    la    vue    ou    de    l'ouïe    compatibles  ou 
incompatibles  avec  le  service  armé  ou  auxiliaire. 

Enseignement  A    la    chaire    de    chirurgie    spéciale    est    encore 

de  la  siomato-    annexé    le     service    de     stomatologie     qui     tend    à 


logie. 


devenir  autonome.  Ce  service  est  largement  doté 
en  moyens  d'instruction  :  il  possède  la  clientèle 
de  tous  les  hommes  de  troupe  et  d'un  grand  nombre 
d'officiers  du  gouvernement  militaire  de  Paris  ;  il 
soigne  les  malades  hospitalisés  pour  affections  bucco- 
dentaires  ou  les  complications  de  ces  affections  ; 
il  reçoit  les  évacués  de  France  et  d'outre-mer  pour 
les  maladies  ou  les  blessures  graves  des  maxillaires  ; 
il  a  le  monopole  de  la  fabrication  des  appareils 
de  prothèse  nécessaires  aux  troupes  coloniales  et 
métropolitaines.  Les  quatre  séries  d'élèves  font  un 
stage  à  la  clinique  de  stomatologie.  Mais  le  temps 
imparti  à  l'instruction  de  chaque  série  est  un  peu 
court  ;  et  il  faut  que  l'initiative  éclairée  du  chef 
de  service  compense  les  exigences  étroites  de  notre 
programme. 
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Quant  à  renseignement  de  la  chimie,  exclusivement    Enseignement 

,  .  j         •      r         ■  -,        .        de  Li  Chimie. 

réserve  aux  pharmaciens  depuis  1  année    1900,   il  est 

réglé  de   manière   à   compléter   l'instruction    donnée 

aux    élèves    dans    les    Facultés    et     Écoles    civiles. 

Pas   un    stagiaire   qui    ne    soit    excercé    à    l'analyse 

des    sécrétions    et    des    humeurs    de    lorganisme    et 

familiarisé    avec    l'examen    chimique    des    matières 

alimentaires,    c'est-à-dire    qui    ne    soit    préparé    aux 

études   délicates   de    la    biologie  ou   aux   recherches 

de  laboratoire  les    plus    usuelles. 

En  somme,  nous  nous  efforçons  d'initier  nos  élèves, 
pendant  la  courte  durée  du  stage,  à  tous  les  moyens 
actuels  qui  aident  au  diagnostic"  des  maladies  et 
éclairent  leur  traitement.  Aucun  mode  d'information 
médicale  ne  nous  reste  étranger  ;  et  nous  préparons 
les  jeunes  médecins  à  user,  suivant  les  cas,  de  la 
bactériologie,  de  la  chimie,  de  la  radiographie  et  de 
l'électricité,  comme  appoints  à  l'observation  clinique 
proprement  dite.  Nous  avons  à  honneur  d'être  de 
notre  temps  :  car  il  faut  bien  reconnaître  que  la 
médecine  actuelle  a  cessé  d'être  empirique  pour 
devenir  scientifique.  Les  Maîtres  eux-mêmes  ont 
perdu  un  peu  de  leur  solennelle  autorité  d'autrefois. 
Il  ne  leur  suffit  plus   d'affirmer.    Il    faut   maintenant 
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qu'ils  démontrent  comme  vrai  ce  qu'ils  veulent  faire 
accepter  pour  tel. 

Déontologie.  Messieurs,  une  École  d'application  qui  reçoit  des 

jeunes  gens  appelés  à  prendre  rang-  prochainement 
dans  l'armée  ne  peut  se  désintéresser  de  leur 
éducation  morale.  D'abord  éducation  et  instruction 
se  confondent  ;  car  la  manière  d'enseigner  porte  en 
soi  sa  morale. 

Tout  le  personnel  enseignant,  et  de  surveillance 
s'applique  à  façonner  l'esprit  de  nos  jeunes  gens  à 
l'accomplissement  de  leurs  devoirs  professionnels  et 
sociaux,  comme  c'est  d'usage  dans  la  hiérarchie 
familiale. 

Nous  avons  même  institué  des  conférences  de 
déontologie,  dont  le  Professeur  Simonin  s'est  chargé 
et  qui  ont  pour  objets  les  «  Devoirs  des  médecins 
envers  l'armée,  vis-à-vis  des  chefs  et  des  inférieurs, 
vis-à-vis  de  la  clientèle  militaire  et  des  malades  ». 
La  phrase  suivante  forme  la  conclusion  de  la 
conférence.  Elle  donne  à  juger  du  reste  de 
l'enseignement  :  «  Tuteur  attentif  et  dévoué  du 
soldat,  compatissant  à  ses  tristesses  et  à  ses  misères 
physiques,  le  médecin  militaire  devra  lui  laisser 
l'impression  d'une  bienveillance  secourable,   faite  de 
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douceur,  de  bonté,  toujours  juste  et  désintéressée  ». 

Le  premier  éducateur  des  élèves,  c'est  le  Directeur. 
Son  influence  s'exerce  par  degrés  jusc]ue  sur  les 
membres  les  plus  jeunes  de  l'École.  11  manifeste 
indirectement  aux  stagiaires  l'intérêt  qu'il  porte  aux 
progrés  de  leur  instruction  en  assistant  parfois  aux 
cours  et  conférences  ;  et  il  exerce  sur  eux  une  action 
plus  immédiate  en  les  appelant  individuellement  dans 
son  cabinet,  à  l'occasion  d'un  compliment  ou  d'une 
remontrance  à  leur  adresser.  Ce  n'est  pas  alors  l'élève 
en  cause  qui  est  seul  influencé  par  les  observations 
qui  lui  sont  présentées.  La  conversation  entre  le  chef 
de  l'École  et  un  stagiaire  ne  reste  jamais  confidentielle. 
Le  stagiaire  répète  à  ses  camarades  les  conseils  qu'il 
a  reçus  dans  le  huis-clos  du  cabinet  ;  et  l'influence 
morale  du  Directeur  se  diffuse  de  la  sorte  dans  la 
promotion  entière. 

Les  membres  du  corps  enseignant  ne  manquent 
pas  de  se  montrer  de  leur  côté  d'utiles  conseillers 
moraux  à  l'égard  des  stagiaires.  Les  temps  sont 
révolus  ou  le  maître  et  l'élève  restaient  ici  distants 
l'un  de  l'autre.  Nous  avons  appris  à  causer  avec  les 
jeunes  gens  qui  nous  entourent,  et  nous  pouvons 
redresser  ainsi  quelques  idées  vivacesde  l'adolescence, 
que   réprouve  la  maturité  de  la  vie.   Si  les  stagiaires 
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ne  viennent  pas  à  nous  aussi  librement  que  beaucoup 
d'entre  nous  le  désireraient,  ce  n'est  pas  notre 
faute.  Ils  sont,  hélas  !  retenus  par  le  taux  point 
d'honneur  qui  empêche  les  membres  d'une  école  de 
se  rapprocher  de  ses  dirigeants.  La  causerie  est,  à 
mon  sens,  le  meilleur  mode  d'éducation  morale.  Je 
la  voudrais  fréquente  et  assez  familière  pour  que 
l'élève  exprimât  sa  pensée  aussi  aisément  au  maitre 
que  celui-ci  mettrait  de  tact  à  redresser  les  erreurs 
entendues. 

L'éducation  militaire  des  stagiaires  a  été 
spécialement  confiée  dans  notre  École  à  des  médecins 
indépendants  du  corps  enseignant  et  appelés  «Majors» 
et  «Surveillants»  de  l'École. 

Les  fonctions  de  Major  n'existent  que  depuis  1862. 
Elles  ont  été  occupées  successivement  par  MM.  Meurs 
(1862),  Deluy  (1873),  Galand  (1876),  Forgemol  (1886), 
Dubrulle  (1897),  Godet  (1901),  Sudre  (içoS),  Busquet 
(1910).  Le  règlement  assigne  au  major,  entre  autres 
devoirs,  celui  de  seconder  le  Directeur,  dans  le 
maintien  de  l'ordre  et  de  la  discipline  de  l'École.  De 
pareilles  attributions  ont  reçu  des  interprétations 
pratiques  très  différentes,  suivant  le  caractère  des 
personnes  ;  mais  les  titulaires  de  la  fonction  qui  ont 
incliné  vers  la  bienveillance  ont  laissé  dans  l'esprit  des 
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élèves  de  meilleurs  souvenirs  que  les  majors  trop 
férus  de  la  manière  forte  du  maintien  de  la  discipline. 
Les  surveillants  sont  attachés  à  la  Direction  depuis 
Michel  Lévy.  La  place  fut  réservée  pendant  longtemps 
aux  majors  de  promotion  qui  trouvaient  à  l'École  et 
à  l'Hôpital  les  moyens  de  préparer  les  concours 
auxquels  les  destinait  le  titre  de  lauréat  de  promotion. 
Mais  le  Médecin  Inspecteur  Dujardin-Beaumetz  et  ses 
successeurs  immédiats  à  la  7'  Direction  virent  dans 
ce  mode  de  recrutement  une  tendance  à  créer  une  classe 
de  privilégiés  dans  notre  corps.  Ils  préférèrent 
donner  la  place  de  surveillants  à  des  médecins-majors 
ayant  de  nombreuses  campagnes,  sous  prétexte  que 
de  pareils  médecins  étaient  mieux. à  même  de  former 
le  cœur  et  l'esprit  de  la  jeunesse  de  notre  école. 
Cette  idée  n'a  pas  prévalu.  Le  ministre  de  la  guerre 
a  décidé  récemment  que  les  surveillants  seraient 
choisis  parmi  les  médecins  qui  se  seraient  distingués 
dans  des  concours  ou  par  des  travaux  personnels. 
En  même  temps  que  surveillants,  ces  médecins 
seront  attachés  à  l'hôpital,  en  qualité  d'assistants 
de  clinique  médicale,  chirurgicale  ou  ophtalmologique. 
Ils  suivront  les  élèves  dans  leurs  études  et  les 
conseilleront  dans  l'examen  des  malades.  La  Direction 
du  Val-de-Grâce  n"a  pas   été  étrangère  à  l'adoption 
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de  la  mesure  ministérielle.  La  qualité  primordiale  d'un 
médecin  militaire,  c'est  l'étendue  de  ses  connaissances 
techniques  :  et  l'ascendant  que  l'un  de  nous  peut 
prendre  sm^  de  plus  jeunes  dépend  des  preuves 
qu'il  a  fournies  ou  est  prêt  à  fournir  de  son  savoir. 
La  dénomination  de  surveillant  ne  plaît  à  personne, 
ni  a  ceux  qui  exercent  la  fonction  ni  à  ceux  qui  la 
subissent.  Cependant,  du  point  de  vue  de  la  Direction  de 
l'École,  la  fonction  est  nécessaire.  11  suftit  de  savoir 
la  remplir.  Elle  exige  de  l'autorité  morale,  une  fermeté 
bienveillante  et  équitable,  une  parole  sûre  d'elle-même 
qui  éclaire  sans  jamais  offenser,  une  connaissance 
approfondie  des  usages  militaires  et,  par  dessus 
tout,  l'amour  des  responsabilités  qu'elle  entraîne. 
La  première  qualité  d'un  surveillant,  c'est  de  croire 
à  l'utilité  de  sa  mission.  Vous  reconnaîtrez  après  cela 
que  les  bons  surveillants  sont  rares,  je  suis  d'accord 
avec  vous.  Mais  l'École  en  a  connu  un  certain  nombre. 

Rcsuna/s  des  De  notre  application  à   bien   faire,  il  s'ensuit  que 

cuscigiu'iiicnis.  1^.  temps  passe  par  les  stagiaires  parmi  nous  leur 
est  très  profitable.  Les  examens  de  sortie  en  font  foi. 
J'en  prends  à  témoins  ceux  d'entre  vous,  étrangers 
a  l'école,  qui  sont  venus  ici  juger  du  résultat  de 
notre   enseignement.    Huit   épreuves   différentes   sont 
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subies  par  chaque  élève  à  la  fin  du  stage  :  et  le  plus 
g-rand  nombre  des  candidats  obtient,  comme  moyenne, 
les  notes  14  et  i5.  Le  médecin  que  nous  versons  à 
l'armée  mérite  la  confiance  du  commandement  et  du 
soldat.  Nous  le  taisons  instruit,  moral,  discipliné.  Et 
cependant,  nous  ne  sommes  pas  à  l'abri  des  critiques. 
Suivons  notre  route  avec  dignité,  modestie  et 
conscience,  sans  souci  du  qu'en  dira-t-on.  Le 
médecin  militaire  est  une  entité  sociale  particulière. 
Il  doit  se  donner  sans  réserve  et  attendre  qu'il  plaise 
à  ses  chefs  de  le  récompenser  de  sa  valeur.  Nous 
n'avons  pas  le  droit  de  paraître  soumis  aux  exigences 
matérielles  de  la  vie  ;  et  le  seul  honneur  de  servir 
notre  corps  représente  le  livre  de  nos  honoraires. 
Mais  nous  avons  le  devoir  de  tout  connaître,  la 
médecine,  la  chirurgie,  la  bactériologie,  l'hygiène  et 
l'administration.  Et  si  nous  nous  trompons  un  jour 
dans  un  diagnostic,  on  nous  oppose  l'opinion  d'un 
médecin  consultant,  souvent  spécialisé  et  quelquefois 
grand  parmi  les  plus  hauts  de  l'Université.  J'en  suis 
arrivé  à  souhaiter  pour  l'honneur  de  la  corporation 
entière  des  médecins  que  tout  le  corps  médical 
apporte  à  sa  clientèle  l'affectueuse  sollicitude  dont 
nous-mêmes  entourons  les  petits  soldats. 


enseignanl. 
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Devoirs  Lcs  Maîtres  qui  ont  formé  les  60  promotions  de 

du  personnel  j^tagiaires  que  Tl^xNjle  a  instruites  depuis  sa  création 
méritent  un  hommage  qui  s'impose  à  notre  conscience 
et  qu'il  m'est  d'autant  plus  agréable  de  leur 
témoigner  que  nous  devons  à  leur  labeur  l'honneur 
que  nous  nous  plaisons  à  retirer  de  notre  incorporation 
à  l'École  du  Val-de-Grâce. 

C'est  une  tâche  qui  n'est  pas  sans  fatigue  de 
faire  partie  du  personnel  enseignant  de  cette  maison. 
Le  service  hospitalier  y  est  lourd  par  le  nombre  des 
malades,  les  consultations  et  la  part  personnelle  que 
l'on  est  obligé  de  prendre  à  la  marche  du  service, 
en  raison  du  nombre  intime  des  collaborateurs.  Les 
conférences  et  les  cours  n'empêchent  pas  la 
participation  à  des  expertises,  à  des  commissions  de 
réforme,  des  jurys  d'examen  ou  de  concours,  des 
voyages  d'État-xAhijor.  Depuis  le  printemps  dernier, 
nous  devons  faire  entre  nous  l'étude  d'un  thème 
tactique  sur  une  série  d'opérations  du  service  de 
santé  en  campagne,  afm  d'être  prêts  du  jour  au 
lendemain  à  remplir  nos  fonctions  du  temps  de 
guerre  ;  et  nous  nous  réunissons  avec  exactitude 
une  fois  par  semaine  pour  soumettre  à  la  critique  du 
professeur  Simonin  les  mesures  que  nous  inclinerions 
à  prendre  éventuellement  dans  les  fonctions  dévolues 
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à  chacun  de  nous  par  son  grade.  Depuis  1889,  nous 
sommes  chargés  d'assurer  un  enseignement  d'un  mois 
à  deux  séries  de  médecins  et  pharmaciens  majors 
appelés  à  subir  l'examen  de  l'Avancement  au  choix. 
C'est  un  gros  surcroit  de  travail  :  ai-je  besoin  de  le 
dire.  Chacun  de  nous  est  obligé  de  parler  devant  des 
collègues  qui  peuvent  être  en  une  matière  donnée 
aussi  expérimentés  que  le  conférencier.  Mais  nous 
tenons  cette  circonstance  pour  la  plus  agréable  de 
notre  carrière.  Elle  nous  consacre  un  auditoire  d'élite, 
j'ai  eu  moi-même  la  satisfaction  de  recevoir  ici  en 
1892  mes  camarades  de  promotion  venus  à  Paris 
pour  le  A.  Nous  avons  fait  ensemble  de  la  médecine 
opératoire.  C'était  un  échange  constant  de  vues, 
d'idées,  de  réflexions  cordialement  exprimées.  Le 
démonstrateur  se  donnait  sans  retenue  :  les  auditeurs 
n'étaient  jamais  lassés.  Quelle  délicieuse  inter- 
communication des  esprits  !  Je  voudrais  qu'on 
pénétrât  notre  for  intérieur  dans  les  occasions  où 
le  Val-de-Grâce  appelle  à  lui  une  partie  de  notre 
corps.  On  toucherait  la  vérité  de  nos  sentiments. 
C'est  la  semaine  dernière  que  nous  avons  établi  pour 
le  Ministre  de  la  Guerre  le  programme  du  prochain 
cours  de  perfectionnement.  Pourquoi  un  médecin 
militaire     étranger    à    l'École    n'a-t-il    pu    assister, 
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invisible,  à  l'élaboration  en  commun  de  ce  programme: 
il  aurait  saisi  sur  le  vif  notre  S3'mpathique  attachement 
à  nos  camarades  et  notre  volonté  de  les  aider  de 
tous  nos  moyens.  Nous  ne  nous  sommes  pas  un 
seul  instant  placés  au  point  de  vue  de  l'économie 
de  notre  temps.  Nous  n'avons  visé  qu'à  être 
pratiquement  utiles  à  des  candidats  qui  sont 
préoccupés  avant  tout  de  combler  des  lacunes 
d'instruction  créées  par  le  séjour  prolongé  dans  des 
garnisons  sans  ressources  scientifiques.  Notre  seul 
souci  fut  de  servir  de  notre  mieux  les  intérêts  de 
jeunes  amis  à  qui  nous  lie  la  solidarité  du  corps. 


fesseurs  et  des 
agrégés. 


Malgré  le  poids  de  la  tâche  officielle,  les  pro-  Travaux person- 
fesseurs  et  les  agrégés  du  Val-de-Grâce  ne  se  ^^^^  ^^^  /""^" 
sont  jamais  limités  à  Texécution  des  obligations 
réglementaires.  Ils  n'ont  pas  voulu  se  croire  quittes 
envers  l'École  par  l'observance  scrupuleuse  du 
programme  d'instruction  signé  par  le  Ministre  :  et 
ils  ont  tenu  de  tout  temps  à  faire  œuvre  de  science 
en  prenant  part  aux  grandes  discussions  des  Sociétés 
Savantes,  en  écrivant  des  livres  qui  ont  instruit  les 
générations  d'élèves  passées  entre  leurs  mains,  en 
poursuivant  des  recherches  de  laboratoire  dont  les 
résultats  ont  porté  le  renom  du  Val-de-Grâce 
au  premier  rang  de  la  science  mondiale.  C'est 
de  ce  patrimoine  glorieux  que  nous  allons  faire 
mamtenant  le  rapide  inventaire  ;  et  il  vous  apparaîtra 
que,   quel    que   soit    l'enseignement    envisagé,    notre 
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dotation  est  aussi  riche  dans  l'une  que  dans  l'autre 
branche. 

je  ne  voudrais  oublier  personne  dans  cette 
revision  des  fondateurs  et  des  soutiens  de  notre 
bonne  réputation.  L'École  n'a  pas  assez  vécu  pour 
que  je  ne  parle  que  des  ancêtres  ;  et  mon  affection 
est  trop  grande  à  l'égard  de  mes  Maîtres  vivants 
et  de  mes  collaborateurs  du  jour  pour  que  je 
ne  leur  réserve  pas  au  moins  une  courte  citation. 
Si  donc,  je  vous  retiens  trop  longtemps,  vous  en 
trouverez  la  raison  dans  mon  désir  de  rendre  justice 
à   chacun. 

De  i852  à  191 3,  l'École  compte  48  professeurs, 
tant  de   médecine  et  de  chirurgie  que  de  pharmacie. 

Les  premiers  titulaires  des  chaires  d'enseignement 
sont  venus  des  Hôpitaux  Militaires  d'Instruction  où 
ils  étaient  entrés  par  voie  de  concours. 

Professeur  Lun  d'eux,  C.  P.  Godelier,  mérite  qu'on  ne  perde 

Godelier.  p^^g  g^^  mémoire.  Il  était  né  à  Poitiers  et  avait  été 
professeur  de  pathologie  médicale  à  l'Hôpital  de 
Strasbourg.  11  fut  nommé  professeur  de  clinique  à 
l'École  d'Application  du  Val-de-Grâce  le  23  décembre 
i852,  et  en  devint  le  sous-directeur  en   1872.  Ce  n'est 
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pas  qu'il  ait  beaucoup  écrit.  xMais  il  a  été  Tami  de 
Pasteur;  et  le  fait  est  suffisant  pour  que  nous  soyons 
assurés  de  ses  grandes  qualités  de  cœur  et  de  la 
droiture  de  son  esprit.  L'amitié  impose  une 
similitude  d'idées  et  de  sentiments  et  n'arrive  à 
s'établir  entre  deux  hommes  que  sous  la  garantie 
d'une  estime  réciproque.  Godelier  a  été  aussi  le 
médecin  de  Pasteur,  le  jour  où  le  professeur  de 
l'École  Normale  supérieure  fut  frappé  d'hémiplégie 
à  46  ans.  C'était  le  19  octobre  1868.  La  famille  du 
Maître  appela  Godelier  au  chevet  du  malade.  Nous 
le  savons  par  Vallery-Radot  qui  a  écrit  ceci.  «  La 
«  première  pensée  de  xM"'  Pasteur,  en  face  du  malade, 
«  fut  d'envoyer  chercher  un  ami.  très  intime  de  la 
«  famille,  professeur  de  clinique  à  l'École  du  Val-de- 
«  Grâce,  AL  Godelier  ».  Notre  ancien  collègue  nota, 
heure  par  heure,  les  phases  de  la  maladie.  Il  lui 
sembla  un  moment  que  tout  espoir  s'évanouissait. 
Quelles  ténèbres  prolongées  dans  le  monde  si  pareil 
malheur  était  arrivé  à  l'humanité  !  Godelier  sut  aider 
la  nature;  et  la  conservation  de  la  vie  de  Pasteur  a 
dû  lui  laisser  au  cceur  une  joie  secrète  qui  s'est 
perpétuée  jusqu'à  son  dernier  jour.  Nous-mêmes 
retirons  aujourd'hui  un  grand  honneur  de  l'amitié 
que  Pasteur  avait  vouée  au  Professeur  de  notre  École, 
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et  nous  restons  émus  de  Tan^'oisse  éprouvée  par 
notre  collègue  aux  heures  critiques  de  la  maladie  de 
son  éminent  ami. 

Chaires  de  C'est  par  les  Professeurs  de  clinique  que  la  bonne 

clinique,    réputation  de  l'École  a  commencé  de  s'établir.  Cinq 

noms  au  moins  se  distinguent:   H.  Larrey,  Legouest, 

Gaujot,    Delorme  et  Villemin. 

Professeur  H.  Larrey  forme  une  figure  spéciale  dans  la 
-t-a^^O'-  galerie  de  nos  ancêtres.  Il  a  été  à  la  fois  lui-même 
et  le  reflet  accentué  de  son  père.  Qu'on  lise  les 
quatre  volumes  manuscrits  de  ses  réflexions,  con- 
férences, discours  ou  notes  qu'il  a  légués  à 
notre  bibliothèque  ou  qu'on  le  considère  dans  son 
masque  et  ses  attitudes,  la  double  personnalité  se 
révèle.  11  a  écrit,  à  la  manière  de  son  père,  les 
relations  de  ses  campagnes,  avec  le  résumé  des 
observations  des  blessés  et  quelques  courtes  déductions 
cliniques.  11  a  ouvert  quelques  chapitres  sur  les 
amputations  et  les  résections  après  les  blessures  par 
projectiles  de  guerre.  Il  a  esquissé  une  Hygiène  des 
Hôpitaux  Militaires.  Nous  le  trouvons  en  i852 
professeur  de  clinique  chirurgicale  au  Val-de-Grâce, 
à  l'âge  de  44  ans  ;  et  il  y  reste  jusqu'en  Janvier  i858, 
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époque  de  sa  promotion  au  grade  d'Inspecteur. 
Toutes  les  Sociétés  Savantes  l'ont  appelé  à  lui  ;  et 
il  les  a  à  peu  prés  toutes  présidées,  à  l'exception 
de  l'Institut.  Mais  ce  à  quoi  il  tenait  le  plus,  c'était 
au  titre  de  Baron  que  son  père  avait  porté.  Il  s'en 
parait  avec  noblesse  ;  et,  où  qu'il  fût,  à  un  fauteuil 
présidentiel  ou  dans  son  cabinet  de  travail,  il  était 
le  «Baron  Larrey  ».  Il  est  resté  tel  dans  la  haute 
statue  de  bronze  édifiée  à  l'extrémité  de  la  grande 
allée  médiane  du  jardin  central  de  l'Hôpital. 

Legouest  vous  est  connu  par  son  «  Traité  de  Professeur 
«  Chirurgie  d'armée».  Il  a  succédé  à  Larrey  en  i858.  Legouesi. 
Regardez  le  portrait  de  l'homme.;  lisez  son  livre. 
Vous  verrez  un  exemple  de  la  corrélation  du 
physique  et  du  moral.  L'homme  était  intelligent, 
énergique,  soigné.  Le  livre  est  écrit  dans  une  langue 
sobre,  châtiée  et  facile  tout  à  la  fois.  Et  le  fond 
est  si  bien  ordonné  que  c'est  la  mine  d'où  les 
candidats  aux  concours  de  ma  génération  ont  tiré 
les  matériaux  de  l'épreuve  des  blessures  de  guerre. 
Je  dirai  plus  :  le  livre  a  franchi  l'enclos  du 
Val-de-Gràce  et  figure,  j'en  suis  persuadé,  dans 
toutes  les  bibliothèques  des  médecins  instruits 
contemporains  de   Legouest.   Il  a  en  effet   la  qualité 
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fondamentale  de  présenter  au  grand  public  médical 
une  chirurgie  spéciale  dans  la  forme  de  description 
de  la  pathologie  commune.  Avant  Legouest,  les 
ouvrages  sur  les  plaies  par  armes  blanches  et  les 
plaies  par  armes  à  feu  ne  traitaient  que  certains 
points  de  chirurgie  militaire  ou  abondaient  en 
observations  personnelles.  Beaucoup  n'étaient  que 
l'exposé  de  la  pratique  particulière  de  leurs  auteurs 
ou  la  relation  d'une  expédition  militaire.  Legouest 
s'est  proposé  de  faire  connaître  l'état  de  la  chirurgie 
militaire  en  France  et  il  a  mis  pour  cela  à  profit 
les  résultats  de  son  expérience  de  vingt  ans  de 
pratique  dans  l'armée  et  de  dix  années  de 
campagne  en  Afrique,  en  Orient  et  en  Italie.  Son 
livre  est  composé  dans  le  genre  du  Traité  de 
Pathologie  interne  de  Grisolle,  c'est-à-dire  de  façon 
que  le  praticien  trouve  à  chaque  page  la 
confirmation  de  ses  observations  personnelles.  Il 
ne  faut  pas  oublier  que  Legouest  avait  sept  ans  de 
professorat  de  clinique  chirurgicale  à  l'apparition 
de  son  livre  ;  et  son  esprit  se  trouvait  adapté  à 
la  bonne  manière  de  faire  concevoir  les  données 
essentielles  d'un  enseignement.  Les  leçons  cliniques 
de  Legouest  étaient,  au  dire  des  auditeurs,  originales 
et  très  claires.  II  est  regrettable  qu'elles  n'aient  pas 
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été  recueillies.  Mais  si  vous  voulez  avoir  une  idée 
de  la  vie  scientifique  de  nos  salles  de  chirurgie 
voilà  5o  ans,  recourez  aux  bulletins  de  la  Société 
de  chirurgie,  aux  mémoires  de  l'Académie  de 
médecine,  au  Dictionnaire  encyclopédique  de 
Dechambre,  vous  y  verrez  la  pensée  de  Legouest 
exprimée  dans  de  très  nombreux  articles  et 
communications  ;  car  ce  maitre  était  toujours  sur  la 
brèche.  Les  compagnies  savantes  ont  ouvert  de 
bonne  heure  leurs  portes  à  Legouest.  iMembre 
correspondant  de  la  Société  de  chirurgie  en  i855, 
membre  titulaire  en  i858,  il  en  devint  en  1860  le 
secrétaire  annuel  et  quelques  années  après  le  secré- 
taire général.  En  1867,  il  est  entré  à  l'Académie 
dans  la  section  de  médecine  opératoire,  malgré  la 
compétition  de  chirurgiens  qui  se  nommaient 
Verneuil,  Chassaignac,  A.  Guérin,  Demarquay,  et 
Giraldès.  Et  comme  l'a  dit  Chauvel  dans  l'éloge 
qu'il  a  prononcé  de  Legouest  le  22  janvier  1899  à 
la  Société  de  chirurgie:  «  Être  préféré  à  de  tels 
«  hommes,  c'est  le  droit  d'être   fier.  » 

Jai    été   le  disciple   du  Professeur  Gaujot  et  j'ai    Professeur 
témoigné   à.   ce  Maître,   au   moment   de  sa   mort,    le       Gaujoi. 
fidèle  souvenir  que  j'ai  gardé  de  son  enseignement. 
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C'était  un  remarquable  analyste  qui  s'attachait,  si  je 
puis  dire,  à  disséquer  les  signes   objectifs  présentés 
par  un  blessé.  11  fut  pour  nous  l'exemple,  en  voie  de 
se   perdre,  du   clinicien   exclusif  qui,  penché   sur   le 
lit  du  malade,    essaie  d'établir   son    diagnostic   sans 
le   secours  des   sciences  physiques  ou   chimiques  et 
par   la  seule   analyse  minutieuse  des  antécédents  et 
des    symptômes.    Nous    restions    une   heure    entière 
autour  d'un  malade  atteint  d'une  entorse  du  cou-de- 
pied  pour  faire  un  diagnostic  de  déchirure  de  fibres 
ligamenteuses  qu'une  épreuve  radiographique  aurait 
peut-être  contredit.  C'était  la  foi  dans  la  rigueur  de 
son  jugement  qui  nous   servait    de    critérium.    Mais 
qu'importait  l'exactitude  du  fait  matériel?  Élèves  de 
Gaujot,    nous    quittions    son    service,     quand     nous 
avions  su  l'écouter,  avec  une  méthode  d'examen  des 
malades  qui  ne  devait  rien  laisser  échapper  à  notre 
information  ;  et  c'est  là  le  mérite  principal  du  iMaître 
qui,    ne    pouvant    tout    mettre    dans   l'esprit   de   son 
auditoire,  incline  cet  esprit  vers  la  méthode  la  plus 
sûre  de  recherche  de  la  vérité.  Professeur  de  clinique 
chirurgicale  d'armée,   Gaujot  s'est  appliqué  pendant 
toute  la  durée  de   son  enseignement  à  montrer  aux 
élèves  les  caractères  des  maladies  propres  au  soldat. 
Ses    conférences   ont    porté    de    tels    fruits    que    ses 
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anciens  auditeurs  ne  manquent  pas  de  se  rappeler 
entre  eux,  dans  la  rencontre  de  la  carrière,  ses 
préceptes  magistraux  sur  certaines  matières  de  la 
pathologie  militaire.  Quelques-unes  de  ses  confé- 
rences ont  été  publiées  par  son  élève  Charvot,  devenu 
plus  tard  agrégé  du  Val-de-Grcâce.  Leur  retentissement 
a  été  assez  grand  pour  que  les  auteurs  des  Traités 
de  Pathologie  externe  y  aient  fait  d'heureux  et  de 
nombreux  emprunts.  Rien  n'est  à  retoucher  au  tableau 
qu'il  nous  a  laissé  des  varices  dans  l'armée  et  des 
signes  de  leurs  degrés  sur  quoi  le  médecin  militaire  a 
l'habitude  de  régler  ses  appréciations  médico-légales. 
Le  nom  de  Gaujot  reste  surtout  attaché  cà  la  «  Périostite 
chronique  externe  »,  dénomination  pathogénique 
inexacte  qui  fut  vite  corrigée  par  Kiener  et  Poulet. 
L'uniformité  du  développement  de  l'abcès  froid, 
indépendamment  de  son  siège,  a  été  saisie  par  Gaujot 
avec  une  remarquable  précision.  Les  descriptions  qui 
se  rencontrent  aujourd'hui  dans  les  livres  classiques 
de  la  marche  de  ces  abcès  et  de  leur  évolution 
en  quatre  périodes  ont  eu  pour  point  de  départ 
les  publications  de  notre  Maître,  car  vous  ne  trouvez 
rien  avant  elles  dans  la  science  qui  soit  aussi 
nettement  affirmé  à  leur  sujet.  Et  vous  eussiez 
constaté   partout  le  môme  sens  d'analyse,   si  Gaujot 
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avait  plus  écrit  qu'il  ne  l'a  fait,  et  s'il  n'avait  pas 
voulu  concentrer  l'attention  de  toutes  les  promotions 
d'élèves  qui  ont  suivi  son  enseignement  sur  la 
gravité  et  le  mode  de  traitement  des  abcès  froids 
particulièrement  répandus  dans  l'armée.  En  thérapeu- 
thique,  Gaujot  était  un  sage.  L'instrument  tranchant 
qui  ouvrait  alors  une  large  porte  à  l'infection  purulente 
ne  lui  était  pas  familier.  11  lui  préférait  l'écraseur,  les 
caustiques  ou  les  révulsifs.  Ce  n'est  pas  qu'il  ne  sût 
manier  un  bistouri  ou  un  couteau,  puisqu'il  avait  été 
agrégé  de  médecine  opératoire  et  qu'il  a  donné  à  la 
médecine  opératoire  du  Val-de-Grâce  ses  caractéris- 
tiques générales  ;  mais  il  respectait  la  vie  humaine  et 
craignait  de  voir  la  septicémie  emporter  des  malades 
que  la  nature  aurait  pu  guérir,  en  lui  faisant  crédit. 

Professeur  Servier    succéda   à  Gaujot.   Il   n'occupa   la  chaire 

Servter.  ^^^  ^^jj^^  années,  et  se  retira  atteint  par  la  limite 
d'âge.  Il  semble  avoir  eu  plus  de  gotjt  pour  les 
belles  lettres  que  pour  les  œuvres  chirurgicales  ; 
car,  après  l'édition  d'une  «  Étude  sur  l'esprit, 
l'intelligence  et  le  génie»,  il  fit  paraître,  au  lendemain 
de  sa  retraite,  une  «  Histoire  du  monastère  et  de 
l'Hôpital  xMilitaire  du  Val-de-Grûce  ».  Le  Dictionnaire 
de  Dechambre  lui   doit  cependant  plusieurs  articles. 
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Le  professeur  Delorme  fut  le  dernier  à  porter  le  Professeur 
titre  officiel  de  professeur  de  clinique  chirurgicale.  Lielormc. 
Encore  ne  le  porta-t-il  que  passagèrement.  Revenu 
au  \'al-de-Grâce  avec  la  double  qualité  de  professeur 
de  clinique  chirurgicale  et  de  chirurgie  d'armée,  il 
dut  prendre  quatre  ans  plus  tard  le  titre  exclusif  de 
professeur  de  blessures  de  guerre.  Le  ministre  en 
avait  ainsi  décidé  :  les  chaires  de  clinique  venaient 
d'être  supprimées.  Chaque  chef  de  service  allait 
régler  à  son  gré  l'enseignement  des  élèves  au  lit 
des  malades.  C'est  de  son  service  particulier  des 
soldats  blessés  que  le  P'  Delorme  a  tiré  les  sources 
les  plus  riches  de  sa  grande  notoriété.  Il  a 
commencé  d'appliquer  au  Val-de-Gràce  les  principes 
de  la  chirurgie  antiseptique,  suivant  les  préceptes 
que  Lucas-Championniére  était  allé  puiser  auprès  de 
Lister  :  et  il  a  institué  la  méthode  nouvelle  selon 
un  rite  qui  a  frappé  l'attention  des  élèves,  des 
assistants  et  des  visiteurs.  La  salle  d'opération 
était  apprêtée  avec  un  ordre  très  ostensible,  et  le 
protocole  opératoire  sévèrement  réglé.  De  longues 
tablettes  fixées  aux  murs  portaient  des  séries  de 
tlacons  contenant  en  couleurs  variées  les  principales 
substances  antiseptiques.  D'autres  bocaux  étaient 
alignés,   remplis  de    tampons  d'ouate,    de   coton    en 
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lames  roulées,  de  compresses  de  yaze,  de  compresses 
de  loile.  Un  aide  passait  les  lils;  un  autre,  les 
instruments  ;  deux  autres  aides  assistaient  directement 
le  chirurgien.  Celui-ci  opérait  avec  art  ;  la  tenue 
du  bistouri,  la  manœuvre  des  ciseaux,  le  groupement 
des  pinces,  l'échelonnement  des  fils  à  suture  des 
téguments,  tout  plaisait  à  l'œil.  Et  de  temps  à  autre, 
on  entendait  la  voix  de  l'opérateur  qui  stimulait 
l'activité  des  aides.  De  ce  centre  de  travail  sortirent 
successivement  une  bonne  technique  de  la  cure 
chirurgicale  des  hernies,  la  taille  du  volet  pulmonaire, 
un  procédé  spécial  d'incision  du  péricarde  et  la 
décortication  du  poumon  auxquels  le  nom  du 
professeur  Delorme  reste  attaché.  En  1894,  cet 
éminent  chirurgien  publiait  ses  remarques  sur  une 
première  série  de  cinquante  cures  opératoires  de 
hernies  ;  et  en  1906  le  total  de  ses  opérés  s'élevait 
à  1.600.  Le  principe  de  l'opération  de  la  hernie  dans 
l'armée  était  conquis,  non  sans  que  l'initiateur  ait 
rencontré  de  fortes  résistances.  Des  médecins 
militaires,  placés  au  sommet  de  la  hiérarchie,  ont 
objecté  au  professeur  Delorme  qu'il  fournissait  aux 
soldats  l'occasion  de  se  soustraire  temporairement  à 
leur  instruction  et  qu'il  leur  préparait  des  prétextes 
de  réclamation   à   la  moindre  douleur  dans  la  région 
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opérée.  Le  professeur  du  \'al-de-Grâce  affirmait  de 
son  côté  que  la  cure  opératoire  des  hernies  gagnait 
des  forces  à  Tarmée.  Elle  faisait  disparaître  une  tare 
organique  qui  limitait  la  capacité  de  travail  indivi- 
duelle :  et  elle  relevait  le  moral  des  hommes  par  la 
suppression  d'une  difformité  apparente.  Quant  au 
volet  thoracique,  à  la  ponction  du  péricarde,  à  la 
décortication  pulmonaire,  ils  méritent  d'être  rappelés 
aujourd'hui,  autant  en  raison  de  la  place  qu'ils 
tiennent  dans  la  thérapeutique  chirurgicale  que 
pour  les  circonstances  de  leur  création.  C'est  le 
parti  que  le  professeur  Delorme  a  tiré  de  l'observation 
de  faits  accidentels  qui  marque  le  plus  brillamment 
sa  haute  personnalité  scientitique.  L'idée  du  volet 
thoracique  est  née  en  face  d'un  blessé  menacé  de 
succomber  à  une  hémorragie  paramédiastinale. 
L'hémostase  était  urgente.  Comment  l'assurer,  sinon 
par  la  forcipressure  ou  la  ligature  des  vaisseaux 
ouverts.  xMais  leur  atteinte  exigeait  une  large  voie 
d'accès  :  et  la  taille  d'un  grand  lambeau  pariétal 
s'imposa  au  jugement  du  professeur  Delorme.  Depuis 
lors,  les  chirurgiens  ont  coutume  de  ne  pas  tenir 
compte  des  côtes  ou  des  cartilages  qui  renforcent  le 
revêtement  du  thorax  :  ils  l'incisent  en  tous  sens, 
comme  s'il  était  formé  exclusivement  de  parties  molles. 
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Le  procédé  de  punclion  et  d'incision  du  péricarde, 
né  au  Val-de-Grâce,  est  également  le  fruit  d'une 
observation  clinique.  Le  professeur  Delorme  avait 
reçu  dans  son  service  un  malade  envoyé  par  le 
professeur  Laveran  et  atteint  de  péricardite  suppurée 
avec  intégrité  de  la  plèvre  correspondante.  Le 
chirurgien  l'opéra  par  le  procédé  classique  de 
l'incision  transversale  du  quatrième  espace  intercostal 
gauche.  Peu  après,  une  pleurésie  purulente  gauche 
survint  que  l'opérateur  attribua  à  une  communication 
du  péricarde  et  de  la  plèvre  consécutive  à  la 
péricardotomie.  La  technique  opératoire  utilisée  était 
donc  anatomiquement  mal  réglée.  Le  professeur 
Delorme  m'invita  à  chercher  à  l'amphithéâtre  un 
procédé  d'ouverture  du  péricarde  qui  ne  compromit 
pas  l'intégrité  de  la  plèvre  :  et  l'on  sait  le  résultat 
des  recherches.  Pour  la  décortication  du  poumon, 
elle  a  été  conçue  à  l'amphithéâtre  d'anatomie.  Un 
malade  ayant  succombé  à  une  pleurésie  purulente, 
le  professeur  Delorme  disséqua  l'exsudat  viscéral  et 
constata  que  le  tissu  pulmonaire  sous  jacent  avait  des 
caractères  à  peu  près  normaux.  11  insuffla  de  l'air  dans 
la  trachée  du  cadavre,  au  moyen  d'un  soufflet 
ordinaire  ;  et  le  poumon  se  dilata.  N'était-il  pas 
rationnel    d'admettre,    en   présence  de  ce  fait,  qu'en 
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décorticant  sur  le  vivant  un  poumon  de  pleurétique, 
le  parenchyne  se  dilaterait  par  le  mouvement 
expiratoire  et  se  porterait  au  contact  de  la  paroi 
thoracique.  Cette  induction  renversait  la  thérapeutique 
des  pleurésies  purulentes  et  l'orientait  du  coup  vers  un 
sens  physiologique.  Elle  conduisait  le  chirurgien  à 
combler  le  vide  des  poches  pleurales  par  la  libération 
du  poumon  captif  sous  la  coque  inflammatoire,  au 
lieu  de  forcer  la  paroi  assouplie  à  s'appliquer  sur  le 
moignon  pulmonaire  immobile.  Le  gain  thérapeutique 
parut  peut-être  plus  grand  le  premier  jour  que  dans 
la  suite.  Mais  la  décortication  pulmonaire  a  fini  par 
trouver  ses  indications  précises  :  et  sa  découverte 
affirme  mieux  qu'aucun  autre  des  travaux  du 
Professeur  Delorme  la  puissance  de  son  esprit 
d'observation. 

Villemin  !  un  des  plus  grands  noms  de  notre  Professeur 
École  et  de  la  iMédecine  française.  Ma  promotion  l'a  yill<^fnin. 
connu,  puisqu'il  enseignait  la  clinique  médicale  au 
côté  de  son  collègue  Gaujot.  Il  est  encore  présent 
dans  notre  École  sous  la  forme  d'un  petit  buste, 
en  haut  d'une  maigre  stèle,  élevée  près  du  grand 
amphithéâtre  des  cours.  Villemin  était  un  contemplatif, 
quasiment    un    rêveur.    Je    me   le   représente    encore 
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assis  sur  un  siège  élevé  près  du  lit  d'un  des  malades 
que  nous  examinions  sous  ses  yeux.  Son  regard,  voilé 
par  les  verres  du  lorgnon,  se  promenait  lentement 
de  l'un  de  nous  au  malade  et  semblait  sonder  notre 
mentalité  profonde.  Il  attendait  patiemment  que  nous 
lui  fournissions  les  éléments  de  son  diagnostic.  La 
dernière  fois  que  je  l'ai  vu,  c'était  à  la  ville  d'Eu 
où  j'étais  en  garnison  et  où  il  venait  passer  une 
inspection.  Sa  mission  remplie,  nous  avons  gagné 
ensemble  le  Tréport  et  nous  nous  sommes  assis  sur 
les  galets  de  la  plage  devant  un  océan  qui  pour- 
suivait sans  bruit  son  flux  nonchalant.  Nous  y 
sommes  restés  deux  heures.  C'est  peut-être  à  ce 
besoin  de  rêverie  intellectuelle  qu'il  faut  rattacher 
la  grande  découverte  de  Villemin.  11  savait  comparer; 
et  bien  qu'on  prétende  que  la  comparaison  soit 
superflue,  puisque  chaque  chose  se  distingue  par 
ses  caractères  propres,  on  en  peut  tirer  d'utiles 
inspirations,  au  moins  à  l'origine  des  recherches 
expérimentales.  Villemin  était  aussi  un  artiste  :  il  en 
avait  donné  la  preuve  au  cours  de  ses  premières 
années  de  médecine  en  demeurant  plus  appliqué 
au  dessin  qu'à  la  pathologie.  Vous  trouverez  la 
confirmation  de  son  aptitude  k  manier  le  crayon  dans 
l'atlas   qu'il   a   composé,    durant    son    répétitorat   à 
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l'École  de  Strasbourg,  pour  illustrer  le  «  Traité 
d'histologie  humaine  normale  et  pathologique  »  qu'il 
a  écrit  avec  le  Professeur  C.  Morel.  Ce  fut  à  Strasbourg 
que  Villemin  commença  de  tourner  dans  son  esprit 
la  grande  idée  de  l'assimilation  de  la  tuberculose  aux 
maladies  spécifiques  le  mieux  déterminées,  la 
syphilis  et  la  morve-farcin.  Il  pressentait  que  la 
tuberculose  devait  se  propager  à  la  manière  de  la 
morve,  et  que  le  crachoir  dun  tuberculeux  est  aussi 
dangereux  pour  l'homme  que  l'est  pour  un  animal 
sain  la  mangeoire  d'un  cheval  morveux.  Villemin 
s'ouvrit  au  Professeur  Godelier,  dès  son  arrivée  au 
Val-de-Grâce  comme  agrégé,  de  sa  volonté  de 
démontrer  expérimentalement  l'inoculabilitè  de  la 
tuberculose.  Et  Godelier,  qui  vivait  dans  l'intimité 
de  Pasteur  et  inclinait  aux  idées  neuves,  encouragea 
Villemin  dans  ses  vues.  Michel  Lévy,  alors  Directeur 
du  Val-de-Grâce,  ne  manqua  pas  de  son  côté  d'exercer 
sa  pression  directoriale  habituelle  sur  l'esprit  de 
Villemin  pour  qu'il  produisit  un  travail  utile  à  la 
renommée  de  l'École.  On  finit  par  mettre  à  la 
disposition  du  chercheur  un  petit  laboratoire  sis 
à  l'extrémité  du  pavillon  actuel  de  bactériologie. 
Quelques  mètres  carrés  seulement,  juste  ce  qu'il 
fallait  pour  l'élevage  de  quelques  lapins.  C'est  là  que 
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se  poursuivirent  les  expériences  par  lesquelles 
Villemin  se  confirma  à  lui-même  et  démontra  au 
monde  savant  la  justesse  de  ses  prévisions.  Les 
lapins  inoculés  avec  de  la  matière  caséeuse 
devenaient  tuberculeux  granuliques  à  sa  volonté. 
Et  l'observateur  tira  du  résultat  de  ses  expériences 
les  deux  conclusions  suivantes  : 

i".  —  Nous  n'arrêterons  le  développement  de  la 
tuberculose  qu'en  nous  tournant  contre  les  germes 
destructeurs,  devant  lesquels  les  organisations  les 
mieux  trempées,,  les  plus  résistantes,  fléchissent 
quand  même  ; 

2".  —  11  n'est  pas  défendu  d'espérer  que  le  virus 
tuberculeux  trouvera  un  jour  sa  substance  antagonique, 
comme    nous  neutralisons  la  variole  par  le  vaccin. 

La  puissance  de  la  pensée  de  'Villemin  vous 
apparaîtra  dans  toute  sa  splendeur,  si  vous  tenez 
compte  que  ces  deux  principes  de  prophylaxie  de  la 
tuberculose  ont  été  énoncés  avant  que  le  mot  Microbe 
fût  inventé  et  qu'ils  figurent  actuellement  aux  articles 
principaux  de  l'Évangile  pastorien. 

Il  semble  que  les  expériences  de  Villemin,  mettant 
sous  les  yeux  des  médecins  la  preuve  évidente  de 
l'inoculabilité  de  la  tuberculose,  auraient  du  rallier  à 
la  logique  de  leurs  conclusions  les  hommes  les  plus 
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sévères  sur  les  conditions  de  la  recherche  de  la 
vérité.  Mais  Villemin  faisait  partie  du  Val-de-Grâce 
et  n'était  pas  encore  accrédité  auprès  des  Sociétés 
savantes  par  un  titre  qui  rehausse  la  valeur  des 
travaux.  On  lui  objecta  la  facilité  de  la  tuberculisation 
des  animaux  en  expérience  et  le  danger  d'étendre 
à  l'homme  les  constatations  faites  sur  les  hôtes  d'un 
clapier.  Villemin  laissa  dire.  Fort  de  ce  qu'il  avait 
constaté,  il  attendit,  sans  souci  de  ses  adversaires, 
que  la  graine  jetée  par  lui  portât  ses  fruits.  La 
récolte  est  venue,  largement  rémunératrice,  dès  que 
Koch  eut  découvert  le  bacille  qui  porte  son  nom. 

Messieurs,  l'enseignement  de  l'hygiène  dans  une  Chaire 
École  qui  prépare  des  jeunes  médecins  à  la  garde  de  d'hygiène. 
la  santé  du  soldat  doit  être  confié  à  des  Maîtres  qui 
sachent  élever  l'esprit  des  élèves  au-dessus  des 
broussailles  dont  cette  partie  de  la  médecine  passe 
pour  être  encombrée  et  qui  les  portent  à  des  points 
d'où  ces  élèves  aperçoivent  les  véritables  voies  qui 
les  mèneront  à  la  défense  de  la  vie  des  troupes,  à 
la  conservation  des  effectifs  et  conséquemment  à 
l'amélioration  de  la  race,  L'hygiène  militaire  ne 
consiste  pas  seulement  à  établir  la  nomenclature  des 
moyens    proposés    par    les    industriels    pour    vêtir, 
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alimenter  ou  lo2"ei"  convenablement  les  hommes  :  elle 
doit  plus  encore  préparer  les  membres  de  notre 
corps  au  souci  d'éviter  le  développement  des  maladies 
à  la  caserne,  dans  les  camps,  les  cantonnements  ou  les 
marches.  C'est  donc  un  des  enseignements  les  plus 
importants  de  TÉcole.  C'est  aussi  l'un  des  moins  aptes 
à  fixer  l'attention  de  jeunes  gens  qui  ne  sentent  pas 
encore  le  poids  réel  des  responsabilités.  L'hygiène 
générale  manque  d'unité  et  aborde  nombre  de 
problèmes  sans  rapports  entre  eux.  Par  exemple, 
l'hygiène  de  l'eau  de  boisson  ressort  de  la  géologie,  de 
l'industrie,  de  la  bactériologie  ;  l'hygiène  des  viandes 
est  d'ordre  vétérinaire  ;  l'hygiène  de  l'habitation  se 
rattache  à  l'architecture.  11  faut  des  Maîtres  d'une 
grande  valeur  scientifique  pour  donner  à  chacune  de 
ces  parties  de  l'hygiène  le  relief  qui  convient  à  en 
fixer  le  souvenir  dans  l'esprit  de  nos  aides-majors. 
Ces  hommes  se  sont  heureusement  rencontrés  dans 
notre  École,  depuis  Michel  Lévy  jusqu'au  titulaire 
actuel  de    la   chaire. 

Michel  Lévy.  Je   range   .Michel   Lèvy   parmi   les   professeurs    de 

l'École,  encore  qu'il  ne  figure  pas  sur  la  liste  du 
personnel  enseignant  établie  depuis  i852.  Mais  il  a 
été  professeur  d'hygiène  de  i836  à    1846  à  l'Hôpital 
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Militaire  de  Perfectionnement  du  Val-de-Grâce  :  et 
les  professeurs  d'hygiène  venus  après  lui  ne  me 
pardonneraient  pas  de  négliger  de  le  compter  dans 
leur  rang.  Michel  Lèvy  a  été  un  des  hommes  les 
plus  considérables  de  son  temps  :  il  joignait  à  un 
merveilleux  talent  de  parole  une  extrême  habileté  de 
persuasion.  On  était  ému  malgré  soi.  m'a  dit  un  de 
ses  successeurs,  par  la  manière  dont  il  discourait: 
un  rayonnement  de  supériorité  se  dégagait  de  sa 
personne.  Membre  et  Président  de  l'Académie  de 
Médecine,  sa  haute  réputation  lui  a  valu.  20  ans 
après  sa  mort,  un  éloge  solennel  de  la  part  du 
Secrétaire  Général  de  la  Compagnie  (  i3  Décembre 
1892  ).  xMichel  Lèvy  a  fait  longtemps  autorité  dans 
la  science  de  Thygiène.  Il  était  membre  de  toutes  les 
sociétés  ayant  l'étude  de  l'hygiène  pour  objet.  Son 
Traité  d'hygiène  privée  et  publique,  paru  en  1844- 
1845,  était  à  sa  sixième  édition  en  1879,  ^pi'ès  avoir  été 
fortement  remanié  par  plusieurs  agrégés  du  Val-de- 
Grâce.  C'est  une  œuvre  de  savoir  profond,  de  recher- 
ches prolongées,  relevée  par  l'élégance  d'un  style 
tout  personnel,  mais  plus  riche  peut-être  en  aperçus 
philosophiques  qu'à  même  de  servir  de  guide  dans 
la  prophylaxie  des  maladies  du  soldat.  L'homme  y 
est    étudié    d'abord   en   soi.   avec   les   dissemblances 
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infinies  qu'établissent  entre  les  individus  le  tempéra- 
ment, 1  âge,  l'habitude,  l'hérédité,  la  constitution  : 
toutes  conditions  qui  modifient  les  réactions  de 
l'économie  aux  agents  extérieurs  et  font  varier  les 
moyens  hygiéniques  par  lesquels  le  médecin  peut 
arriver  à  modifier  l'homme  sain  aussi  bien  que 
l'homme  malade.  Les  sociétés  ont  également  leurs 
causes  de  vigueur  et  d'affaiblissement  que  l'hygiène 
publique  doit  cultiver  ou  amender.  Mais  c'est  le 
gouvernement  qui  remplit  à  leur  égard  le  rôle  qui 
incombe  au  médecin  dans  l'hygiène  individuelle.  L'État 
est  chargé  d'assurer  le  salut  commun  par  les  lois, 
les  règlements,  la  prévoyance,  l'économie,  la  régularité 
de  la  vie,  autrement  dit  par  la  moralité  qui  est  un 
élément  de  longévité.  Ce  sont  les  termes  mêmes  de 
Michel  Lévy.  Si  le  Traité  d'Hygiène  privée  et  publique 
de  ce  médecin  hors  pair  manque  de  portée  pratique, 
la  faute  n'en  est  pas  à  l'auteur  qui  a  exploité  de  son 
mieux  les  connaissances  générales  de  son  époque. 
La  préservation  individuelle  ou  sociale  ne  peut  venir 
que  de  l'éloignement  des  cause:,  premières  des 
maladies  ;  et  les  temps  n'étaient  pas  encore  révolus 
de  savoir  à  qui  nous  en  prendre  véritablement  dans 
la  multiplicité  des  maux  qui  nous  assaillent. 

En    réalité,   le   premier   professeur   d'hygiène    de 
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l'École  du  Val-de-Grâce  fut  le  Médecin  Principal 
Champouillon.  de  décembre  1854  à  décembre  1869.  11 
fut  remplacé  par  Villemin  qui  a  enseigné  l'hygiène 
jusqu'en  1874,  avant  d'être  nommé  à  la  chaire  de 
clinique,  et  a  qui  succédèrent  les  professeurs  Vallin 
(1874),  Laveran  (1884),  Richard  (1894),  Lemoine 
(1901)  et  Rouget  (191 1). 

Le  professeur  Vallin  a  été  l'un  des  apôtres  de  Professeur 
l'hygiène  en  France.  11  en  a  affirmé  les  avantages  par  Va//m. 
la  parole  et  ses  écrits,  dans  son  enseignement,  dans 
les  congrès  et  les  Sociétés  savantes,  dans  les  journaux 
et  les  revues  périodiques.  En  même  temps  que 
professeur  du  Val-de-Grâce,  il  était  secrétaire  du 
Comité  consultatif  d'hygiène  publique  en  France  et 
rédacteur  en  chef  de  la  Revue  d'hygiène  qu'il  avait 
fondée  en  1879.  Et  que  ce  fut  ici  ou  là,  il  se  distingua 
partout.  Professeur,  il  avait  le  langage  facile,  le  mot 
heureux.  Fart  de  fixer  l'attention  par  des  exemples 
probants;  et,  quand  l'Académie  de  Médecine,  qui  lui 
avait  ouvert  ses  portes  en  i885,  lui  remit  le  soin  de 
prononcer  le  discours  annuel  sur  les  prix  décernés 
par  la  compagnie  de  1898  à  1902,  il  sut  faire  à  chacun 
le  compliment  qui  n'ennuie  pas  les  autres.  C'est  en 
1874  que  M.  Vallin  fut  nommé  professeur  au  Val-de- 
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Grâce.  A  cette  époque,  l'enseignement  de  l'hygiène 
manquait  de  base  scientifique.  Il  était  théorique, 
littéraire,  un  peu  banal  et  propre  à  éloigner  de  son 
objet  les  esprits  rigoureux  et  positifs.  Notre  maître 
lui  assura  ses  premières  assises  scientifiques,  en 
demandant  aux  statistiques  des  déductions  rigoureuses 
et  à  l'expérimentation  ses  contrôles  précis.  M.  Vallin 
était  pénétré  de  l'idée  que  l'art  de  l'ingénieur  et  de 
l'architecte,  que  la  technologie  industrielle  sont   des 

notions  indispensables  à  un  médecin  qui  ne  veut  pas 
rester  un  hygiéniste  de  cabinet.  Il  croyait  de  plus  que 
l'hygiéniste  devait  être  doublé  d'un  épidémiologiste, 
puisque  l'hygiène  est  la  science  de  la  prophylaxie 
des  maladies  évitables  et  que  l'épidémiologie  étudie 
les  conditions  d'étiologie  de  ces  maladies.  Et  M.  Vallin 
avait  donné  lui  même  la  preuve  de  sa  volonté  de 
connaître  l'épidémiologie  en  traduisant  le  Traité  des 
Maladies  infectieuses  de  Griesinger.  La  haute 
intelligence  scientifique  du  professeur  Vallin  s'orienta 
rapidement  vers  la  lumière  naissante  de  la  doctrine 
pastorienne.  L'hygiène  allait  prendre  de  ce  fait  un 
essor  nouveau,  de  concert  avec  la  chirurgie  et  bien 
d'autres  branches  de  l'activité  humaine.  Le  rôle 
capital  des  agents  parasitaires  se  dessinait  dans  la 
genèse  de  la  fièvre  typho'ïde,  de  la  fièvre  puerpérale 
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et  de  tous  les  grands  processus  épidémiques.  La 
propreté  rigoureuse,  l'antisepsie,  la  désinfection, 
l'éloignement  des  déchets  de  la  vie  étaient  les 
corollaires  de  ces  conceptions  et  de  ces  données 
nouvelles.  En  même  temps,  la  construction  et  le 
génie  sanitaires  sortaient  de  leurs  traditions 
ancestrales  et  s'engageaient  dans  la  voie  de  ladoption 
des  systèmes  et  appareils  inventés  par  l'activité 
industrielle.  M.  Vallin  entra  hardiment  dans  ce 
mouvement  rénovateur  et  fit  profiter  son  enseignement 
et  l'armée  des  conquêtes  rapides  de  la  science,  sans 
porter  atteinte  au  patrimoine  légué  par  ses  prédé- 
cesseurs. Grâce  à  une  activité  et  une  puissance  de 
travail  exceptionnelles,  il  a  su  se  préparer  tous  les 
moyens  utiles  d'information  et  mettre  en  œuvre  les 
riches  documents  qui  lui  affluaient  de  toutes  parts. 
Ses  fonctions  de  secrétaire  du  Comité  Consultatif 
d'Hygiène  publique  en  France  le  mettaient  au  courant 
des  progrès  réalisés  dans  notre  pays  :  et  sa 
connaissance  des  langues  vivantes  lui  donnait 
l'occasion  de  prendre  part  aux  Congrès  internationaux 
et  de  rester  en  relations  avec  toutes  les  sommités 
de  l'hygiène  et  du  génie  sanitaire  du  monde  savant. 
Quant  il  créa  la  Revue  d'hygiène  en  1879,  il  put 
grouper    autour    de     lui     un    Comité     de    rédaction 
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composé  des  membres  les  plus  éminents  de  nos 
Sociétés  savantes  et  faire  de  son  journal  l'organe 
officiel  de  l'hygiène  positive  et  scientifique.  M.  Vallin 
a  donné  le  premier  exemple  du  parti  à  tirer  de  ses 
vues  personnelles  sur  l'application  pratique  de 
l'hygiène,  en  écrivant  vers  1881  son  «  Traité  des 
Désinfectants  et  de  la  Désinfection  ».  Aucun  ouvrage 
semblable  n'avait  encore  été  composé  et  le  mot 
désinfection  n'existait  même  pas  à  la  table  des 
matières  des  Traités  d'Hygiène.  La  genèse  de  ce 
livre  fut  des  plus  mouvementées.  C'était  l'époque  où 
Robert  Koch  et  ses  collaborateurs  de  l'Office  impérial 
d'hygiène  de  Berlin  publiaient  leurs  expériences  sur 
la  chaleur  et  les  désinfectants  :  des  conclusions 
nouvelles  jaillissaient  journellement.  M.  Vallin 
n'arrivait  pas  à  mettre  son  livre  au  courant  des 
publications  périodiques.  Il  fut  obligé  d'ajouter  à 
la  fin  les  découvertes  importantes  de  la  dernière 
heure.  L'Académie  des  Sciences  a  récompensé 
i\L  Vallin  par  l'attribution  d'un  prix  Montyon  en  i883. 
L'ouvrage  aurait  besoin  de  retouches,  en  raison  des 
progrès  accomplis.  Mais  quel  que  soit  le  chemin 
parcouru,  le  nom  de  l'auteur  du  premier  Traité  de 
Désinfection  ne  doit  pas  être  oublié.  La  vaste 
expérience  que  M.   Vallin  avait  acquise  au  cours  de 
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sa  participation  aux  Congrès  internationaux  et  de  ses 
visites  aux  laboratoires  et  musées  d'hygiène  de  la 
plupart  des  grandes  villes  de  l'Europe  l'avaient 
conduit  à  reconnaître  la  nécessité  d'introduire  dans 
l'enseignement  de  l'hygiène  militaire  les  attributs 
d'une  science  pratique,  avec  un  matériel  de  démons- 
tration technologique  approprié.  Il  proposa  au  Directeur 
du  Val-de-Grâce  —  un  peu  surpris  de  la  demande  — 
la  création  d'un  laboratoire  et  d'un  musée  d'hygiène 
au  second  étage  du  bâtiment  Ouest  de  la  cour 
Broussais.  L'installation  en  fut  autorisée  après 
quelques  hésitations  :  et  les  salles,  armoires,  vitrines 
commencèrent  à  recueillir  les  spécimens  de  démons- 
tration et  le  matériel  d'expérimentation,  sans  lesquels 
aucune  description  ne  peut  être  profitable  aux  élèves. 
Le  musée  d'hygiène  du  Val-de-Grâce  devint 
rapidement  un  modèle  du  genre,  et  beaucoup 
d'installations  similaires  s'en  sont  inspirées  dans  la 
suite.  En  même  temps,  des  exercices  pratiques 
étaient  imposés  aux  stagiaires,  aussi  variés  et  aussi 
nombreux  que  le  permettait  la  durée  du  stage  :  des 
visites  aux  casernes,  hôpitaux,  égouts,  champs 
d'épuration  donnaient  l'occasion  d'étudier  les  types 
nouveaux  de  construction  :  d'autres  visites  aux  Halles 
centrales,  où  l'École  trouvait  un  concours  empressé 
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de  la  part  du  service  municipal  de  l'inspection  des 
viandes,  apprenait  à  distinguer  la  valeur  des  viandes 
débitées  ;  et  les  élèves  assistaient  par  séries  le  matin 
à  la  réception  des  denrées  de  l'Hôpital.  Ce  fut  une 
ère  nouvelle  dans  l'enseignement  de  l'hygiène  : 
l'instruction  abstraite  se  trouvait  remplacée  par  des 
leçons  de  choses  d'autant  plus  profitables  qu'elles 
étaient  données  par  le  professeur  lui-même.  J'ai 
conservé  la  mémoire  de  quelques  causeries  du 
Professeur  Vallin  en  face  de  tableaux  intéressant 
l'hygiène  ;  et  le  parti  que  j'en  ai  tiré  pour  mon 
instruction  personnelle  me  fait  attacher  un  grand 
prix  à  ce  mode  d'enseignement. 

Professeur  La  science  de  l'hygiène  devait  comporter,  d'après 

Alfh.  Laveran.  jg  principe  de  M.  'Vallin,  la  connaissance  de  l'épidé- 
miologie  qui  se  rattache  à  la  pathologie  et  pour 
laquelle  les  Français  ont  toujours  montré  un  vif 
intérêt.  Or,  il  arriva  que  le  successeur  de  M.  Vallin, 
le  professeur  Alph.  Laveran,  avait  à  son  actif  au 
moment  de  la  prise  de  possession  de  sa  chaire,  entre 
autres  travaux  remarquables,  un  «Traité  des  maladies 
et  épidémies  des  Armées»  qui  le  préparait  congrument 
à  son  nouvel  enseignement.  Le  livre  parut  en  1876 
et  venait  le   premier,  après  celui   de    Pringle  datant 
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de  1752.  C'était  le  résumé  du  cours  que  le  père  de 
l'auteur  avait  professé  pendant  longtemps  au  Val-de- 
Grâce,  ainsi  que  nous  le  verrons  plus  loin.  A  un 
très  haut  degré  de  culture,  le  professeur  Alph.  Laveran 
joignait  un  esprit  scientifique  d'une  pénétration 
extraordinaire  et  une  méthode  d'exposition  qui 
allaient  donner  à  ses  leçons  les  qualités  réclamées 
par  le  professeur  Vallin.  Une  des  idées  directrices  de 
l'enseignement  de  ce  Maître  était  la  suivante  :  «Il  ne 
«  suffit  pas  de  prendre  les  mesures  capables  de  protéger 
«  l'organisme  contre  l'envahissement  des  microbes, 
« dautant  qu'on  ne  peut  pas  se  flatter  d'assurer  une 
«  protection  complète  contre  les  agents  pathogènes 
«  connus,  et  que  beaucoup  de  ces  agents  sont  encore 
«  inconnus  :  il  faut  en  outre  s'efforcer  de  mettre  l'orga- 
«  nisme  en  état  de  résister  efficacement  à  ces  agents  ». 
On  ne  pouvait  mieux  poser  les  deux  termes  de  la 
défense  individuelle  contre  la  maladie  :  renforcer 
l'organisme  et  diminuer  le  pouvoir  agressif  de  nos 
ennemis.  S'il  est  nécessaire  de  purifier  les  milieux 
dont  nous  sommes  tributaires,  il  ne  l'est  pas  moins 
de  nous  rendre  invulnérables  par  la  qualité  de  notre 
constitution.  C'est  ce  que  Pasteur  a  voulu  exprimer 
par  le  célèbre  adage  :  «  La  première  condition  pour 
ne  pas   tomber  malade   est    de   se    bien  porter  ».  Le 
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professeur  Laveran  s'est  conséquemment  appliqué  à 
montrer  ce  que  doit  être  l'action  de  l'hygiène  dans 
l'armée  pour  atténuer  les  influences  débilitantes  qui 
jouent  le  rôle  de  causes  morbides  prédisposantes. 
<•<  A  chaque  instant,  le  Médecin  militaire  doit  faire  œuvre 
«  d'hygiéniste  :  il  doit  s'assurer  journellement  qu'il 
«  n'existe  aucune  cause  d'insalubrité  dans  le  caser- 
«  nement,  que  la  ventilation  des  chambres  se  fait  dans 
«  de  bonnes  conditions,  que  les  prescriptions  relatives 
«  à  la  propreté  individuelle  des  hommes  sont  exécutées, 
«  que  les  aliments  et  l'eau  de  boisson  sont  de  bonne 
«  qualité,  que  les  filtres  fonctionnent  bien  ».  Cette 
intervention  incessante  du  médecin  dans  la  protection 
de  la  santé  du  soldat  suppose  des  connaissances 
pratiques  étendues.  Aussi  le  professeur  Laveran  avait-il 
soin  d'apporter  à  ses  élèves  les  enseignements  les  plus 
précis  sur  ce  qui  constitue  à  proprement  parler  la 
matière  de  l'hygiène,  c'est-à-dire  sur  les  conditions 
d'aptitude  au  service  militaire,  la  nature  et  le  degré 
des  exercices  physiques,  les  accidents  des  marches 
et  leurs  mesures  prophylactiques  ;  sur  la  propreté 
individuelle  du  soldat,  son  alimentation  en  pain,  en 
viande,  en  conserves,  en  eau  ;  sur  l'habillement,  le 
choix  de  l'emplacement  et  l'aménagement  d'une 
caserne;  sur  la  ventilation,  les  systèmes  de  vidange, 
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la  désinfection  en  général  et  ses  procédés  particuliers. 
\'oilà  le  vrai  professeur  d"hygiéne,  comme  le  concevait 
M.  Vallin  :  il  place  les  jeunes  médecins  en  face  des 
réalités  pratiques  et  les  met  à  même  d'être  utiles 
journellement  à  la  santé  du  soldat  par  leur  vigilance 
ou  leurs  propositions  opportunes  au  commandement. 
Reportez-vous  au  Traité  d"hygiène  militaire  qu"Alph. 
Laveran  a  publié  en  1896.  deux  ans  après  la  lin 
de  son  professorat,  vous  verrez  combien  l'auteur 
a  serré  de  prés  l'examen  de  la  prophylaxie  de 
toutes  les  maladies  évitables.  Tel  le  livre  :  telle  fut 
la  leçon  ;  tel  est  resté  dans  la  suite  le  programme  du 
cours  du  Val-de-Grâce.  Et  l'auteur  ne  manque  pas  de 
donner  son  avis  personnel  sur  le  choix  qu'il  convient 
de  faire  entre  les  divers  moyens  de  préservation 
morbide  utilisables  par  l'hygiène  :  il  ne  laisse  pas  un 
lecteur  inexpérimenté  dans  l'embarras  de  se  former 
lui-même  une  opinion  en  face  d'un  exposé  dépourvu 
de  critique.  Cependant,  quelque  remarquable  qu'ait 
été  l'empreinte  imprimée  à  l'enseignement  de 
l'hygiène  militaire  par  l'originalité  qu'Alph.  Laveran 
a  donnée  à  ses  leçons,  c'est  moins  par  cet  ensei- 
gnement que  par  la  découverte  de  l'hématozoaire 
que  le  nom  de  ce  professeur  vivra  dans  la  science 
médicale.  La  découverte  a  été  d'autant  plus  méritoire 
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et  sensationnelle  que  nos  connaissances  n'étaient 
alors  orientées  que  du  côté  des  bactéries.  On  ignorait 
qu'un  parasite  amibien  pût  provoquer  une  maladie. 
Il  fallut  donc  à  l'auteur  de  l'idée  une  foi  profonde 
dans  l'exactitude  de  ses  vues  pour  soutenir  les 
contradictions  qui  lui  sont  venues  de  tous  pays  et 
maintenir  ses  affirmations  contre  les  raisonnements 
et  les  principes.  Mais  tenace  dans  ses  conclusions, 
comme  l'avait  été  Villemin  à  l'égard  des  siennes, 
Alph.  Laveran  laissa  le  temps  faire  son  œuvre  de 
calme  et  de  lumière.  Et  aujourd'hui  le  monde  des 
protozoaires  a  déjà  une  longue  histoire.  Ma  voix 
est  bien  faible  pour  vous  parler  plus  amplement 
du  professeur  Laveran,  Membre  de  l'Institut,  lauréat 
du  prix  Nobel,  placé  au  premier  rang  des  pastoriens 
par  le  professeur  Roux  dans  le  discours  solennel 
qu'il  a  prononcé  le  i5  novembre  191 3,  devant  le 
chef  de  l'État,  à  l'occasion  du  25'  anniversaire 
de  la  fondation  Pasteur.  Mais  toutes  nos  voix 
s'unissent  pour  attester  la  haute  fierté  qu'éprouve 
le  personnel  enseignant  du  Val-de-Gràce  de  se 
savoir  en  compagnie  d'Alph.  Laveran  sur  la  liste 
des  professeurs  et  professeurs  agrégés  de  cette 
École. 
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Le  Professeur  Richard,  qui  vint  après  Alph.  Professeur 
Laveran,  poussa  plus  loin  encore  que  ce  dernier 
l'enseignement  pratique  de  Thygiène.  Il  augmenta  les 
ressources  du  musée  en  modèles,  appareils  et  dessins, 
en  dessins  surtout  dont  les  avantages  devenaient  de 
plus  en  plus  évidents  aux  cours  et  aux  conférences. 
11  a  multiplié  les  visites  dans  les  établissements  ou 
installations  sanitaires  et  les  aurait  même  plus 
développées,  si  la  réduction  du  temps  du  stage  et 
l'adjonction  incessante  de'  matières  nouvelles  au 
programme  général  n'avaient  accru  l'effort  imposé  aux 
élèves,  en  même  temps  que  forcé  chaque  professeur  à 
condenser  de  plus  en  plus  son  enseignement.  Par  sa 
connaissance  des  langues  étrangères,  sa  qualité  de 
membre  du  Comité  Consultatif  d'hygiène  publique  de 
France,  sa  participation  aux  Congrès,  ses  voyages 
annuels  à  travers  l'Europe,  le  professeur  Richard  était 
informé  de  toutes  les  acquisitions  de  l'hygiène  générale 
ou  militaire.  Il  a  demandé  à  l'hygiéniste  —  voir  son 
Précis  d'hygiène  appliquée  —  de  s'attacher  à  la 
connaissance  des  ressources  de  la  technique 
hygiénique,  comme  un  chirurgien  suit  attentivement 
les  transformations  de  l'arsenal  chirurgical  et  comme 
un  médecin  ne  laisse  rien  échapper  des  progrès  de 
la  matière  médicale.  Nous  ne  sortons  pas  plus  de  notre 
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rôle  en  épiant  les  découvertes  de  l'indastrie  que 
les  ingénieurs  ne  s'écartent  du  leur  par  l'intérêt 
qu'ils  portent  à  nos  études  sur  l'étiologie  des  maladies; 
et  ce  faisant,  ce  n'est  pas  plus  nous  substituer  aux 
ingénieurs  et  aux  constructeurs  que  les  cliniciens  ne 
se  substituent  aux  pharmaciens  ou  aux  fabricants 
d'instruments  de  chirurgie,  quand  ils  profitent  des 
acquisitions  de  leur  art.  Les  médecins  de  l'armée 
en  particulier  sont  obligés  de  vivre  dans  une  colla- 
boration et  un  échange  de  vues  constants  avec  le 
génie  militaire;  car  il  ne  se  passe  pas  de  jours  où 
ils  ne  soient  consultés  sur  des  questions  d'amenée, 
de  pollution  ou  de  correction  des  eaux,  sur  des 
projets  d'assainissement,  sur  la  création  de  stations 
de  désinfection,  ou  la  construction  de  casernes  et 
d'hôpitaux,  etc.  Faute  de  se  familiariser  avec  les 
données  pratiques,  l'hygiéniste  est  menacé  de 
demeurer  sans  influence  dans  les  conseils  où  ses 
fonctions  l'appellent  et  même  de  faire  des  proposi- 
tions irréalisables  qui  le  discréditent.  Le  Professeur 
Richard  était  aussi  d'avis  que  le  bon  hygiéniste  doit 
surveiller  le  fonctionnement  d'un  matériel  en  service 
avec  un  soin  égal  à  celui  qu'il  convient  d'apporter 
à  l'installation  première  de  ce  matériel.  Il  est 
démontré  qu'on   aboutit  très  vite  à  l'insalubrité  par 
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des  concessions  répétées  aux  exigences  de  l'hygiène.  Et 
tous  les  anciens  collaborateurs  du  Professeur  Richard, 
durant  qu'il  était  .Médecin-Chef  de  l'Hôpital  Militaire 
du  \'al-de-Gràce,  peuvent  affirmer  que  le  promoteur 
de  ce  précepte  n'en  a  jamais  négligé  l'application. 
Nous  l'avons  vu  excercer  sa  vigilance  sur  les  parties 
principales  et  accessoires  des  services,  avec  une 
continuité  de  volonté,  une  observation  des  moindres 
détails,  un  souci  du  dépistage  des  abus  qui  nous 
rendaient  nous-mêmes  hygiénistes  malgré  nous. 
Jamais  œil  de  .Maître  n'a  été  plus  largement  ouvert 
sur  l'e.xécution  des  obligations  du  petit  ou  du  haut 
personnel  du  Val-de-Grâce  ;  et  l'établissement  serait 
devenu  le  modèle  des  hôpitaux,  si  la  somme  des 
crédits  avait  répondu  à  la  totalité  des  besoins  de 
l'hygiène.  Cette  rapide  esquisse  du  Professeur  Richard 
serait  imparfaite,  si  je  n'y  ajoutais  deux  traits  par 
quoi  vous  le  reconnaîtrez  bien  :  sa  répulsion 
personnelle  pour  l'alcool  et  sa  propagande  anti- 
alcoolique. Ceci  est  d'ailleurs  fonction  de  cela.  .M.  le 
Professeur  Richard  avait  été  délégué  par  le  Ministre 
de  la  Guerre  à  la  Commission  extraparlementaire 
chargée  d'étudier  la  question  du  monopole  de  l'alcool  ; 
et  les  méfaits  incalculables  de  cet  agent  toxique  lui 
étaient    apparus    dans   leur   terrifiante    réalité.   Il   en 


120    

avait  fait  part  à  ses  collaborateurs  du  Val-de-Grâce. 
Nous  aimions  rcnlendre  nous  répéter,  avec  une 
conviction  débordante,  que  l'alcoolisme,  bien  qu'il 
ne  reconnût  pas  pour  cause  un  bacille,  n'en  était 
pas  moins  une  pandémie  qui  pesait  lourdement  sur  le 
recrutement  militaire  et  semait  ses  nombreux  déchets 
dans  toute  la  masse  liée  au  service  armé.  Le  Profes- 
seur d'hygiène  pensait  qu'il  fallait  combattre  l'alcool 
sous  toutes  ses  formes  et  ne  créer  aucun  privilège  en 
faveur  d'une  boisson  à  base  d'alcool,  môme  si  celle-ci 
s'abritait  sous  le  vocable  de  «Boisson  hygiénique». 
Le  Médecin  Inspecteur  Richard  a  quitté  la  carrière 
militaire  active  sans  avoir  vu  promulguer  la  loi 
prohibitive  de  la  vente  de  l'alcool.  Le  poison  continue 
de  couler  aux  portes  des  casernes.  Et  pourtant  nul 
n'ignore  ses  effets  préjudiciables  à  l'armée,  la  race 
et  le  pays  ;  mais  personne  n'ose  prendre  la  respon- 
sabilité d'une  mesure  générale  qui  serait  la  plus 
puissante  de  nos  prophylaxies. 

Professeur  Le  Professeur  Lemoine  s'est  acquis  la  réputation 

Lcmoine.  ^-^^^^  clinicien  averti.  Ses  très  nombreuses  publica- 
tions lui  ont  été  inspirées  par  son  expérience  de 
médecin  traitant  :  tels  ses  travaux  sur  les  injections 
hypodermiques   de  quinine  et  les   abcès   de  lixatioii 
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comme  traitement  des  broncho-pneumonies  ;  tels 
ses  mémoires  sur  Taction  toxique  des  sérums,  sur 
les  néphrotoxineS;  les  précipitines,  sur  Toligurie 
et  l'albuminurie  orthostatique  :  et  telles  ses  obser- 
vations sur  les  origines  des  maladies  infectieuses 
les  plus  répandues  dans  l'armée  :  rougeole, 
scarlatine,  dysenterie,  fièvre  typho'ide  et  tuberculose. 
On  peut  dire  que  le  lot  principal  de  l'œuvre 
scientifique  de  .M.  Lemoine  est  composé  de  ses  études 
sur  les  modes  de  diffusion  des  maladies  contagieuses. 
Il  a  montré  en  1898,  dans  un  long  mémoire  lu  à  la 
Société  Médicale  des  Hôpitaux,  que  la  contagiosité 
de  la  scarlatine  s'exerçait  surtout  à  la  période  de 
début  par  les  produits  bucco-pharyngés.  tandis  que 
les  squames  épidermiques  avaient  une  innocuité 
quasi  absolue.  Cette  affirmation  allait  à  rencontre 
de  l'opinion  classique  du  moment.  Inversement, 
M.  Lemoine  a  mis  en  évidence  la  contagiosité  de  la 
rougeole  à  la  période  de  convalescence  par  la 
relation  d'un  fait  survenu  dans  son  service.  Avis  en 
est  donné  a  nouveau  à  ceux  qui  admettent  le  danger 
exclusif  de  la  propagation  de  la  rougeole  au  début 
de  l'infection  du  sujet,  avant  même  l'apparition 
des  signes  cliniques  caractéristiques.  .Mais  c'est  au 
problème,   capital    en    hygiène,    de    la    limitation    du 


122 


développemenl  de  la  tuberculose  dans  rarmée  que 
le  Professeur  Lemoine  s'est  principalement  attaqué. 
Il  s'est  posé  les  trois  questions  de  Torigine,  des 
signes,  du  traitement  de  cette  épouvantable  maladie, 
au  point  de  vue  particulier  de  l'instruction  médico- 
militaire.  Et  notre  collègue  a  montré  que  les 
tuberculeux  ne  s'infectent  pas  dans  l'armée,  mais  y 
subissent  le  réveil  d'une  tuberculose  latente,  à 
l'occasion  d'un  coup  de  froid,  d'une  grippe  ou  d'une 
fièvre  éruptive.  Kelsch  avait  déjà  posé  cet  aphorisme 
au  nom  de  l'anatomie  pathologique.  Si  l'on  veut 
dépister  les  tuberculeux  latents,  c'est  à  la  recherche 
des  signes  de  prétuberculose  de  Grancher  qu'il  faut 
s'adresser  le  plus  sûrement.  Mais  attention  nous  dit 
le  professeur  Lemoine  :  les  anomalies  respiratoires  ne 
sont  pas  toutes  d'origine  pulmonaire.  Certaines  sont 
dues  cà  des  obstructions  nasales  et  d'autres  à  des 
habitudes  professionnelles  amenant  un  développement 
plus  considérable  d'une  moitié  de  la  cage  thoracique. 
En  ce  qui  touche  le  traitement  des  tuberculeux,  la 
lémslation  militaire  actuelle  est  insuffisante  et  a 
besoin  d'être  refaite.  Où  vont  les  jeunes  gens  que 
nous  réformons  pour  tuberculose  au  début  r  Qui  en 
prend  soin  et  qui  s'opposera  à  leur  influence  préju- 
diciable    sur    les    personnes    de    leur    entourage  ? 
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.M.  Lemoine  propose  à  cet  effet  la  création  de  maisons 
de  convalescence  réservées  aux  tuberculeux  du  premier 
degré,  et  la  constitution  de  sanatoria  pour  les  malades 
incapables  de  subvenir  à  leurs  besoins  ou  d'appli- 
qner  les  règles  essentielles  de  la  prophylaxie  indivi- 
duelle. Et  après  le  cri  d'alarme,  laffirmation 
rassurante  :  la  tuberculose  n'est  pas  plus  fréquente 
aujourd'hui  qu'autrefois.  Ainsi  l'atteste  une  analyse 
serrée  des  chiffres  de  la  statistique  médicale.  M. 
Lemoine  a  bien  mérité  de  l'hygiène,  en  mettant  son 
autorité  scientifique  au  service  de  la  prophylaxie  de 
la  tuberculose.  Il  a  reconnu  aussi,  après  tant  d'autres, 
l'importance  de  l'abus  de  l'alcool  dans  l'éclosion  de 
la  maladie.  Mais  que  peut  la  médecine  à  cet  égard  si 
les  pouvoirs  publics  ne  lui  prêtent  pas  la  main.  Enfin 
notre  collègue  nous  a  offert,  à  la  fin  de  son  professorat, 
un  gros  Traité  d'hygiène,  richement  documenté  et 
composé  avec  un  sage  éclectisme.  Cet  ouvrage, 
éminemment  didactique  et  portant  le  résumé  des 
acquisitions  récentes  de  l'hygiène,  met  le  lecteur  en 
face  des  moyens  dont  nous  disposons  pour  la  garantie 
de  la  santé  des  soldats. 

M.     Rouget,     le      professeui"     actuel     d'hygiène,     Professeur 
semble     avoir     été     marqué     par     le     destin    pour      Rouget. 
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l'enseignement  de  cette  partie  de  la  science  médicale. 
Alors  qu'il  était  stagiaire  au  Val-de-Grâce,  il  devint 
chef  de  clinique  du  professeur  Alph.  Laveran  qui 
l'emmenait,  la  visite  terminée,  au  musée  d'hygiène 
et  le  familiarisait  avec  les  pièces  différentes  du  musée. 
A  l'issue  du  stage,  M.  Rouget,  major  de  promotion, 
entra  au  laboratoire  de  bactériologie  de  l'hôpital  du 
Val-de-Grâce  et  y  resta  trois  années  :  après  quoi,  il 
fut  nommé  chef  de  laboratoire  de  province  pendant  dix 
ans  et  pratiqua  toutes  les  analyses  relatives  à  l'hygiène 
et  à  l'épidémiologie.  Le  moment  arrivé  de  prendre 
part  au  concours  d'agrégation,  M.  Rouget  devint,  sans 
le  vouloir,  agrégé  d'hygiène.  Et,  constatez  la  force  de 
la  destinée  :  le  ministre  de  la  guerre  appela  à  lui  M. 
Rouget,  au  milieu  du  temps  de  son  agrégation  —  ce  qui 
ne  s'était  jamais  vu  —  pour  lui  confier  la  centralisation 
des  questions  afférentes  aux  épidémies  de  l'armée, 
aux  eaux  de  boisson,  à  l'hygiène  des  casernes.  Vous 
vous  doutez  de  l'abondance  des  documents  qui 
passèrent  entre  les  mains  de  M.  Rouget  pendant  ses 
quatre  années  de  présence  à  l'administration  centrale 
de  la  guerre.  Ajoutez  à  cela  qu'il  était  en  même  temps 
secrétaire  du  Conseil  supérieur  de  surveillance  des 
eaux  de  l'Armée  où  se  traitent  les  plus  hautes 
questions  de   l'hygiène   militaire.   Enfin,   la  destinée, 
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exceptionnellement  conséquente  dans  son  action,  a 
créé  la  vacance  de  la  chaire  d'hygiène  du  Val-de- 
Grâce  juste  à  l'heure  où  M.  Rouget  finissait  son 
temps  de  séjour  au  Ministère  de  la  Guerre.  Ses 
concurrents  au  professorat  n'ont  pas  été  surpris  de 
sa  nomination,  d'autant  que  notre  collègue  apportait 
à  l'appui  de  sa  candidature,  en  outre  des  titres 
précédents,  deux  volumes  du  Traité  d'Hygiène  de 
Brouardel  et  xMosny  :  l'un  sur  l'hygiène  militaire  ; 
l'autre  sur  l'hygiène  alimentaire,  en  collaboration  avec 
le  Professeur  Dopter.  C'est  à  l'un  de  mes  successeurs 
qu'il  appartiendra  de  continuer  l'éloge  de  M.  Rouget. 
Je  le  félicite  personnellement  d'avoir  pris  pour  devise 
de  son  cours  :  «  Enseigner  aux  élèves  les  ressources 
«  actuelles  de  l'hygiène  et  leur  ouvrir  des  vues  sur 
«  leurs  accroissements  nécessaires  ». 

Messieurs,   je    vous    rappellerai    qu'au   début    du  Chaire 

fonctionnement  de  l'École,  le  Professeur  d'hygiène  ^'Épidémwiogie. 
était  chargé  d'enseigner  à  nos  élèves  tout  à  la  fois 
l'hygiène  proprement  dite,  les  maladies  des  armées 
et  la  médecine  légale.  C'était  imposer  un  devoir  trop 
lourd  au  même  Maître  et  trop  réduire  le  temps 
consacré  à  chacune  de  ces  importantes  matières.  Il 
fallut  démembrer  l'enseignement  :  et  ce  fut  la  chaire 
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des    maladies   des  armées   qui    commença   d'en  être 
détachée. 

Professeur  Le  premier  professeur  d'épidémiologie    de    nocre 

Louis  Lsiverjti.  É^ole  a  été  le  Professeur  Louis  Laveran,  le  père  de 
notre  illustre  contemporain,  le  Directeur  du  Val-de- 
Grâce  après  la  guerre  1870-71.  11  prit  ses  fonctions 
en  i856  et  fut  tel  que  nous  Lavons  vu  à  la  tête  de 
LÉcole,  c'est-à-dire  homme  d'initiative,  de  droit 
jugement  et  de  ferme  volonté.  Il  s'était  distingué 
dans  un  concours  à  l'Hôpital  Militaire  dlnstruction 
de  Metz  au  point  que  l'un  de  ses  juges  se  plaisait 
à  parler  de  ses  qualités  trente  ans  plus  tard  ;  et  il 
avait  acquis  une  expérience  pratique  étendue  pendant 
un  séjour  prolongé  en  Algérie.  Son  opinion  scienti- 
fique sur  tous  les  processus  épidémiques  a  été 
consignée  dans  des  publications  ou  des  notes.  Il  a 
produit  un  grand  nombre  de  travaux.  Entre  autres, 
un  «  Récit  d'épidémie  de  méningite  cérébro-spinale, 
ayant  sévi  à  Metz  de  1847  ^  ^^49  ^^  S  ^^^  articles 
Choléra,  Méningite,  Algérie,  Soudan,  Océanie,  Corse, 
du  dictionnaire  Dechambre  :  deux  mémoires  sur 
la  «  Mortalité  des  Armées  en  campagne  au  point  de 
vue  de  Létiologie  »  et  sur  les  «Causes  de  la  mortalité 
de    l'Armée    servant    à    l'intérieur  »,    mémoires    qui 
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figurent  dans  les  Annales  d'hygiène  publique  et  de 
médecine  légale.  11  s'est  exprimé  nettement  sur  la 
pathologie  médicale  de  TAIgérie  et  s"est  montré 
opposé  à  la  doctrine  courante  de  son  temps.  11  n"a 
pas  craint  d'affirmer  qu'on  ne  rencontrait  pas  dans 
notre  colonie  méditerranéenne  une  affection  fébrile 
unique  à  forme  variable  et  justiciable  en  toute 
circonstance  du  sulfate  de  quinine,  mais  des  infections 
diverses,  telles  que  la  lièvre  typhoïde,  la  dysenterie 
et  la  malaria  influencées  par  le  climat  dans  leur 
morphologie  clinique.  Une  aussi  grande  variété  de 
sujets,  traités  aux  points  de  vue  divers  de  la 
pathologie,  de  l'hygiène  et  de  la  géographie  médicale, 
atteste  que  le  Professeur  Louis  Laveran  était  en 
possession  d'une  vaste  érudition  et  d'une  puissance 
remarquable  de  travail.  La  manière  dont  il  avait 
ordonné  son  cours  nous  est  connue,  ainsi  que  je  vous 
l'ai  dit,  par  le  Traité  d'épidémiologie  que  son  fils  a 
publié  et  qui  a  été  composé  avec  les  notes 
manuscrites  du  père.  Le  Traité  contient  l'exposé  des 
maladies  saisonnières,  climatèriques,  telluriques, 
typhoïdes.  virulentes.  alimentaires,  ainsi  que 
l'histoire  de  toutes  les  petites  et  grandes  épidé- 
mies, avec  leur  étiologie,  leurs  symptômes,  leur 
diagnostic,     pronostic     et     traitement.     Sans    doute, 
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l'origine  des  épidémies  est  ramenée  dans  ces  notes 
à  des  influences  banales,  telles  que  la  cherté  des 
céréales,  l'encombrement  des  habitations,  la  mauvaise 
tenue  des  villes  et  des  campagnes,  l'action  des 
climats  extrêmes.  Mais  le  tableau  des  manifestations 
morbides  n'en  est  pas  moins  établi  avec  une 
abondance  de  renseignements  qui  rend  le  document 
aussi  précieux  qu'un  livre  d'histoire,  à  quelque 
époque  qu'il  ait  été  composé.  La  bactériologie  a 
modifié  nos  conceptions  sur  la  genèse  des  maladies 
épidémiques,  mais  elle  nous  laisse  encore  dans 
l'ignorance  de  tant  de  choses  que  nous  ne  pouvons 
creuser  un  fossé  entre  le  passé  et  le  présent.  En 
tout  cas,  il  est  une  phrase  qui  se  rencontre  dans 
l'un  des  écrits  du  Professeur  Louis  Laveran,  et  qui 
n'a  pas  vieilli.  Je  la  livre  à  vos  méditations  :  «  Pour 
«  que  le  ^Médecin  d'armée  ait  autorité  sur  l'esprit 
«  défiant  du  commandement,  il  doit  fonder  ses 
«  conseils  sur  la  connaissance  précise  de  chaque 
«  classe  d'affection  et  éviter  le  vague  des  instructions 
«  générales  ». 

Professeur  Donc,   en    1867,    époque  ù  laquelle  le    professeur 

Léon  Colin.    Louis  Laveran  cesse  son  enseignement  et  cède  la  chaire 

d'épidémiologie  au  professeur  Léon  Colin,   la  science 


Professeur  Léon  COLIN 
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attribuait  sans  conteste  le  développement  et  la  marche 
des  épidémies  à  l'ensemble  des  conditions  étiologiques 
que  nous  sommes  convenus  d'appeler  les  causes 
secondes.  Le  professeur  Léon  Colin  n'a  pas  pu 
échapper  à  Linfluence  de  la  nosographie  de  son  temps. 
Il  est  resté  fidèle  à  la  tradition  en  répartissant,  au 
point  de  vue  causal,  les  maladies  épidémiques  en 
météoriques  (grippe,  insolation,  congélation,  fièvre  des 
foins,  choléra  estival),  en  virulentes  (fièvres  éruptives, 
coqueluche,  dengue,  syphilis)  et  en  infectieuses  (fièvre 
typhoïde,  typhus,  stomatite  ulcéreuse,  méningite 
cérébro-spinale).  Le  problème  étiologique  posé  sur 
ces  bases  n'offrait  aucune  difficulté  de  solution  à 
l'égard  des  deux  premières  catégories  d'affections. 
Évidemment,  les  maladies  météoriques  étaient  créées 
de  toutes  pièces  par  les  vicissitudes  atmosphériques. 
Évidemment,  les  maladies  virulentes  procédaient 
d'un  virus  élaboré  par  un  malade  préexistant  :  par 
conséquent  d'origine  toujours  humaine  et  d'une 
puissance  affirmée  par  son  passage  à  travers  plusieurs 
organismes.  Mais  d'où  venaient  les  maladies  dites 
infectieuses  ?  Un  miasme,  disait-on,  leur  donnait 
naissance.  Mais  par  quoi  était  engendré  le  miasme 
réputé  indépendant  d'un  organisme  qui  en  aurait  éla- 
boré le  germe  à  la  faveur  de  sa  propre  atteinte  ?  C'est 
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cette  question  qui  a  excité  la  sagacité  de  Léon  Colin 
et  fasciné  en  quelque  sorte  son  esprit  philosophique. 
11  apparut  à  ce  grand  épidémiologiste  qu'il  fallait 
chercher  dans  la  création  accidentelle  d'un  milieu 
épidémique.  préparé  par  un  ensemble  de  conditions 
morhigènes.  la  raison  d'origine  des  maladies  infec- 
tieuses. xMilieu  épidémique  !  Ce  mot  nous  semble 
courant,  à  nous  qui  parlons  journellement  de  milieu 
de  culture;  mais  il  fit  effet  en  son  temps.  Surtout  que 
Colin  prit  soin  d'établir  comment  se  constituait,  à 
son  sens,  le  milieu  épidémique:  par  des  impressions 
météoriques,  des  vices  de  régime  ou  de  l'habitation, 
par  la  récepticité  des  individus  variable  suivant  la  race, 
l'aisance,  l'état  sanitaire  antérieur  ou  actuel.  Vous 
voyez  par  là  que  la  fièvre  typhoïde  va  naître  quand 
son  milieu  générateur  sera  réalisé  :  émanations  putri- 
des des  fosses  d'aisances,  effluves  telluriques,  pollution 
de  l'eau,  encombrement,  chaleur,  surmenage  physique. 
Mais  une  objection  arrête  Colin  dans  son  essai  de 
différenciation  du  virus  et  du  miasme,  et  dans  l'expli- 
cation des  conditions  de  transmission  de  ces  deux 
intermédiaires  entre  l'individu  et  le  foyer  générateur. 
S'il  existe  des  maladies  infectieuses  capables  de  naître 
de  causes  étrangères  à  l'organisme  humain  et  trans- 
missibles  ensuite  de  celui-ci  à  d'autres  organismes  par 
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les  divers  modes  de  la  contagion,  c'est  donc  que 
l'agent  étiologique  originel,  le  miasme,  est  identique  à 
l'agent  étiologique  secondaire  ou  de  transmission. 
Dans  ces  conditions,  le  miasme  ne  peut  être  qu'une 
conception  d'attente,  une  sorte  d'expédient  destiné  à 
disparaître  avec  les  progrés  de  la  médecine  au 
bénéfice  d'une  étiologie  plus  rationnelle  et  plus 
scientifique.  Cette  pénétrante  aperception  d'un  agent 
concret,  transmissible  d'homme  à  homme,  ou  bien 
émané  du  milieu  extérieur,  inspira  à  Léon  Colin  les 
mesures  hygiéniques  et  administratives  propres  à  la 
prophylaxie  des  maladies  infectieuses.  Elles  sont  expo- 
sées dans  son  «  Traité  des  maladies  épidémiques  ».  La 
plupart  de  ces  mesures  demeurent. encore  en  usage, 
malgré  leur  date  prémicrobienne,  pour  la  raison  que 
Léon  Colin,  étant  près  de  la  vérité  pathogénique,  se 
rapprocha  de  la  prophylaxie  adéquate.  C'est  la  concep- 
tion de  l'épidémiologie  comme  science  des  milieux 
pathogènes  qui  valut  à  Léon  Colin  son  entrée  à  l'Aca- 
démie :  et  jamais  savant  n'y  mérita  mieux  son  rang  par 
son  expérience,  la  rigueur  de  son  jugement,  le  charme 
de  son  urbanité,  l'élégance  et  la  persuasion  de  sa  parole. 

Kelsch,  élève    et    ami    de    Léon    Colin,    fut    aussi    Professeur 
l'héritier  de  son  enseignement.  Ce  grand  historien  de       Kehch. 
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répidémiologie  était  déjà  avancé  dans  la  voie  de  la 
doctrine  de  la  multiplicité  des  causes  efficientes, 
lorsque  s'ouvrit  devant  lui  la  large  avenue  de  la 
microbiologie  éclairée  par  le  génie  de  Pasteur.  Il  s'y 
engagea  timidement,  non  sans  tourner  souvent  la 
tête  vers  son  point  de  départ  ;  et  l'ensemble  de  ses 
travaux  se  ressent  de  l'époque  de  transition  où  il  a 
vécu.  11  lui  sembla  qu'il  tenait  la  clé  du  problème 
épidémiologique,  après  qu'il  eût  déduit  les  principes 
étiologiques  et  prophylactiques  de  la  marche  et  des 
allures  des  épidémies,  ainsi  que  de  la  nature  des  cir- 
cumfusa  et  de  l'état  de  réceptivité  organique.  Il  avait 
deviné  depuis  longtemps  l'importance  des  formes 
pathologiques  frustres  dans  la  propagation  par  conta- 
gion de  certaines  maladies  expansives,  telles  que  la 
fièvre  typhoïde,  la  scarlatine,  la  dysenterie,  le  choléra. 
Mais  le  microbe  lui  paraissait  menacé  de  perdre  son 
action  morbigène,  s'il  ne  trouvait  pas  à  sa  portée  les 
conditions  de  milieux  extérieurs  et  de  réceptivité 
individuelle  que  l'expérience  des  siècles  passés  a  mis 
en  lumière  dans  le  développement  des  épidémies. 
Ainsi  que  la  graine  des  végétaux  parasites  qui  lève 
à  certaines  années  et  détruit  les  récoltes  sans  que 
la  main  du  semeur  Tait  confiée  à  la  terre,  le 
moteur  pathogène  exerce  son  action  inattendue  sous 


l'empire  des  causes  secondes  et  Tinlluence  d'une 
réceptivité  organique  variable.  Une  pareille  conception 
de  la  pathogénie  générale  a  conduit  le  Professeur 
Kelsch  à  faire  de  la  recherche  des  causes  secondes 
le  but  essentiel  de  l'épidémiologie  et  la  seule 
prophylaxie  de  l'avenir,  en  dépit  des  progrés  croissant 
sous  ses  yeux  de  la  bactériologie.  C'était  simplifier, 
suivant  lui,  au  delà  de  la  vraisemblance,  l'étiologie 
des  maladies  infectieuses  que  de  les  rapporter 
exclusivement  à  la  transmission  interhumaine  d'un 
infiniment  petit  ;  et  c'était  demeurer,  à  son  sens, 
fidèle  à  l'enseignement  de  Pasteur  que  de  soutenir 
la  latence  des  germes  et  presque  leur  ubiquité  soit 
dans  les  milieux  extérieurs,  soit  au  sein  de  l'organisme 
même,  suivant  la  théorie  de  l'autogénèse.  Pasteur 
avait  en  effet  déclaré,  à  propos  de  la  peste,  qu'un 
virus  atténué,  latent  et  insoupçonné  pouvait  reprendre 
sa  forme  active  dans  des  conditions  passagères  de 
climat  et  de  misère.  D'ailleurs,  pour  ne  pas  m'exposer 
à  dénaturer  la  pensée  profonde  de  Kelsch  ou  la 
dépouiller  de  la  forme  brillante  dont  il  se  plaisait  à. 
l'envelopper,  permettez-moi  de  vous  citer  une  partie 
d'une  communication  que  le  grand  épidémiologiste 
a  faite  à  la  Société  de  Médecine  Militaire  Française, 
peu  de  temps  avant  sa  mort,  au  sujet  des  causes  des 


-  1^4  - 

maladies  infectieuses.  On  dirait  l'extrait  d'un  testa- 
ment scientifique.  «  Simplifier  !  Il  semble  que  ce  soit 
«  l'objectif  final  de  l'étiologie  depuis  une  vingtaine 
«  d'années.  Quel  singulier  état  mental  que  celui  qui 
«  rapetisse  toute  la  pathogénie  de  la  fièvre  typhoïde 
«  à  l'ingestion  d'une  eau  malpropre  ;  celle  de  la  phtisie 
«  à  la  rencontre  d'un  crachat  suspect  ;  celle  enfin  de 
«  la  plus  ubiquitaire  des  maladies,  la  malaria,  à 
«  l'incident  simpliste  d'une  piqûre  de  moucheron.  Il 
«  semble  que  cette  tendance  à  solutionner  par  l'unité 
«  causale  tous  les  problèmes  étiologiques  se  lie,  par 
«  des  affinités  psychologiques  mystérieuses,  aux 
«  étranges  conceptions  philosophiques  qui  sévissent 
«  de  nos  jours  et  qui,  sous  couleur  d'égalité  sociale 
«  et  d'humanitarisme,  poursuivent  le  nivellement  des 
«  idées,  des  hommes  et  des  choses,  et  nous  remettent 
«  sur  le  chemin  qui  conduit  aux  âges  préhistoriques  ». 
Kelsch  a  écrit  deux  catégories  d'ouvrages  de  valeur 
documentaire  différente  :  un  «  Traité  des  maladies  des 
pays  chauds  »,  en  collaboration  avec  Kiener,  et  sur 
lequel  je  reviendrai  ;  et  un  «  Traité  des  maladies  épidé- 
miques  »  resté  inachevé.  Ce  dernier  travail  qui  com- 
prend trois  volumes  ne  sera  probablement  pas  utilisé 
par  la  postérité  autant  que  l'auraient  mérité  les  veilles 
prolongées  de  l'auteur,  par  cela  même  que  le  microbe 
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n'y  tient  pas  sa  vraie  place  pathogène.  L'œuvre 
restera  dans  les  Archives  de  la  science  comme  le 
fruit  des  méditations  d'un  savant  sur  les  origines 
et  l'évolution  des  maladies  infectieuses. 


Si  vous  êtes  curieux  de  saisir  sur  le  fait  le  Professeur 
problème  de  la  mutation  des  doctrines  scientifiques,  y<-ti^l-t>'d. 
aussi  régulier  et  exempt  de  mouvements  brusques 
que  toutes  les  lois  phylogéniques,  vous  en  trou- 
verez un  exemple  dans  l'évolution  du  professeur 
Vaillard  en  matière  d'épidémiologie.  Devenu  en  i883 
agrégé  et  collaborateur  de  Kelsch,  formé  à  ses 
disciplines  intellectuelles,  partageant  ses  travaux, 
il  s'imprégna  d'abord  des  idées  générales  de  son 
maître,  Vœ'û  ouvert  cependant  sur  l'intervention 
vraisemblable    de   causes    hautement    spécifiées.    Ne 

démontrait-il  pas  avec  Kelsch,  dans  un  mémoire  qui 
fait  époque,  que  la  pleurésie  séro-fibrineuse,  ce  type 
séculaire  des  maladies  à  frigore,  relevait  le  plus 
souvent  d'un  ensemencement  tuberculeux  de  la  plèvre. 
Il  nous  apprenait  vers  le  même  temps,  avec  Nicaise  et 
Poulet,  que  les  kystes  k  grains  riziformes,  imputés 
naguère  aux  causes  les  plus  banales,  n'étaient  aussi 
le  plus  souvent  qu'une  localisation  de  la  tuberculose. 
Avant  d'accéder  à  la  chaire  d'épidémiologie,  en  rem- 
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placement  de  son  maître  et  ami  Kelsch,  le  professeur 
Vaillard  avait  fréquenté  le  laboratoire  de  la  rue  d'Ulm, 
puis  communié  à  l'institut  Pasteur  où  il  s'était  fami- 
liarisé avec  les  doctrines  pastoriennes  à  leurs  sources 
les  plus  pures.   Il  avait  déjà  mare]ué   ses  tendances 
scientifiques    par    un    ensemble    de     travaux    sur    le 
tétanos    et    le    rôle   des    associations    microbiennes. 
Enseignant  à  son  tour  à  la  lumière  des  faits  acquis, 
il  se  détourne  des  vues  complexes  de  son  prédécesseur 
et    se    fixe  d'emblée   sur  le  terrain  de  la  spécificité 
et  de  l'origine  parasitaire   des   maladies  infectieuses. 
Le  véritable  ennemi  que  la  prophylaxie  doit  combattre, 
c'est  le  microbe.  Là  où  il  n'est   pas,   il   n'y  a   pas  de 
maladie  contagieuse  possible.  Là  où   il  se  trouve,  il 
peut  se   manifester  plus  ou  moins    sévèrement.  Les 
influences     du     froid,     de    la    chaleur,  des    fatigues 
individuelles  ne  sont  pas  négligeables  ;  mais  elles  ne 
font  que  préparer  le  terrain  où  la  graine  va  germer. 
Ainsi  se  trouve  inversé  l'ordre  des  facteurs  pathogènes: 
le  microbe   prend  le  premier  rang  ;  et  les  conditions 
extérieures    à    l'individu    deviennent    agents    secon- 
daires.    Dès     lors,     l'axe    de     la     prophylaxie     des 
maladies  infectieuses  est  déplacé  :  c'est  la  source,  le 
convoyeur,  le   véhicule   animé  ou  inanimé  des  virus 
qu'il  faut  s'attacher  à   bien   connaître   pour  obvier  à 
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la    propagation    des    contages    et    en    préserver    les 
individus  comme  les  collectivités;  ce  sont  les  milieux 
spécifiquement  contaminés,  eau  surtout,  boissons  ou 
aliments,  qui  expliquent  ou  imposent  la  diffusion  de 
certaines  épidémies  et  qu'il  faut  défendre  contre  les 
souillures  ;  ce  sont  ensuite  les  porteurs  de  germes, 
malades  ou   sains,   qui  dispersent   sournoisement    la 
cause  de  certaines  maladies  transmissibles  et  contre 
lesquels  on  doit  se  prémunir  en  les  dépistant  dans 
les  groupes  atteints.  Comprise  de  cette  façon,  la  pro- 
phylaxie   devient    positive,    moins    résignée   et    plus 
offensive.  Elle  prend  tournure  réellement  scientifique  : 
ses  armes  sont  sures;  sa   stratégie  bien  définie.  Dés 
lors  aussi  une  nouvelle  branche  de  la  thérapeutique 
apparaît,  celle   de   la    sérothérapie  ;  et  le  professeur 
Vaillard    est  un   des    premiers   qui   se    signale   dans 
l'exploitation  de  ce  principe.  Il  met  entre  les  mains  des 
chirurgiens  le  sérum  antitétanique  dont  l'emploi  pré- 
ventif est  de  régie  dans  tous  les  milieux  chirurgicaux 
à    l'égard    de    malades     atteints    de     traumatismes 
ouverts.    Pourquoi    la    rigueur    de    nos    règlements 
est  elle  venue  éloigner  le  professeur  Vaillard  du  labo- 
ratoire qu'il  avait  créé  ?  Une  œuvre  féconde  dans  ses 
résultats    thérapeutiques    serait    certainement    sortie 
de    la  prolongation  des   recherches  du  fondateur  de 
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la  bactériologie  au  Val-de-Grâce.  L'esprit  souple  et 
éclairé  de  ce  maître  était  orienté  vers  les  grands 
problèmes  de  la  médecine  préventive.  JMais  les  moyens 
vraiment  féconds  d'information  lui  furent  retirés 
à  la  fin  de  son  professorat,  par  la  perte  de  la  direction 
de  son  laboratoire.  Ce  fut  un  moment  critique  de  la 
carrière  scientifique  du  professeur  Vaillard.  Il  aimait 
beaucoup  le  travail.  Nous  en  avons  les  preuves  dans 
l'abondance  de  ses  écrits  qui  se  distinguent  par  la 
nouveauté  des  idées  et  la  virtuosité  d'un  style  qui 
porte  en  soi  la  lumière  du  pays  d'origine  de  l'auteur. 
Il  s'est  signalé  par  de  multiples  mémoires  en  colla- 
boration avec  le  professeur  Pitres  sur  les  névrites 
périphériques,  et  par  la  démonstration  que  j'ai  déjà 
rappelée  de  la  nature  tuberculeuse  des  pleurésies 
séro-fibrineuses  et  de  certains  hygromas.  Il  n'a  pas 
signé  moins  de  huit  publications  sur  le  tétanos.  Il  est 
connu  par  ses  recherches  avec  le  professeur  Dopter 
sur  l'étiologie  et  le  traitement  sérothérapique  de  la 
dysenterie  bacillaire,  ainsi  que  par  les  contributions 
qu'il  a  apportées  à  l'étiologie  et  la  prophylaxie  de  la 
fièvre  typhoïde,  à  la  désinfection  des  locaux  et  à 
l'épuration  de  l'eau  potable  en  campagne.  11  est 
classique  par  ses  travaux  sur  les  conserves  de 
viande,     les     accidents     qu'elles     déterminent,     les 
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causes  de  ces  accidents  et  les  moyens  de  les  prévenir. 
Libéré  du  professorat,  et  élevé  au  grade  de  Médecin 
Inspecteur,  M.  Vaillard  est  devenu  l'arbitre  de  l'épidé- 
miologie  de  Tarmée.  11  avait  accepté  la  présidence  de 
la  Commision  permanente  de  prophylaxie,  avec  le 
devoir  de  dépister  les  épidémies  et  d'en  arrêter  le 
cours  ;  et  il  a  apporté  à  ses  nouvelles  fonctions  la 
conscience  qui  fut  la  dominante  de  sa  vie. 

Le  nom  du  professeur  Vincent  apparaît  pour  la  Professeur 
première  fois  dans  la  science  associé  au  nom  du  ^^nceni. 
professeur  Vaillard.  Les  deux  auteurs  ont  écrit 
ensemble  la  «  Contribution  à  l'étude  du  tétanos  »  que 
les  Annales  de  l'Institut  Pasteur  ont  publiée  en  1891. 
Quel  remarquable  élève  le  professeur  Vaillard  a  eu 
dans  notre  collègue  Vincent  !  C'est  à  côté  de  celui-là 
que  celui-ci  a  appris  la  bactériologie.  Mais,  si  le 
Maître  a  raison  d'être  fier  de  son  élève,  combien 
l'élève  doit  se  féliciter  d'avoir  reçu  de  son  Maître  des 
leçons  qui  l'ont  conduit  à  une  notoriété  scientifique 
étendue.  Dans  son  enseignement  de  l'épidémiologie 
et  des  méthodes  prophylactiques  des  maladies  conta- 
gieuses, le  professeur  Vincent  est  parti  du  principe 
que  les  germes  pathogènes  qui  régissent  les  maladies 
transmissibles  peuvent  se  grouper   sous  deux  chefs 


—  140  — 

principaux.  Les  uns  sont  aussi  bien  capables  de  vivre 
dans  un  organisme  vivant  —  humain  ou  animal  — 
qu'en  dehors  de  lui  et  dans  les  milieux  inertes  (eau, 
sol,  poussières)  :   tels  les  germes  de  la  diphtérie,  de 
la  tuberculose,  de  la  fièvre  typhoïde,  etc.  L'étiologie 
de  ces  maladies  en  devient  complexe,  de  même  que  la 
prophylaxie  qui  doit  poursuivre  l'agent  infectieux  par- 
tout où  il  existe.  Les  autres  éléments  pathogènes  ne 
peuvent  pas  se  développer  dans  les  milieux  extérieurs 
et    ne    se    propagent    que    par    les    êtres    vivants    : 
homme,    s'il    s'agit  de   la   syphilis,    de  la   méningite 
cérébro-spinale,  de  la  rougeole,    des  oreillons,   etc  ; 
animal  ou  insecte,  dans  les  cas  de  paludisme,  rage, 
trypanosomiase,   typhus,   fièvre   récurrente,   etc.    Ces 
derniers   germes,    fragiles    et  caducs   en  dehors    du 
milieu  vivant,  doivent  être  recherchés  et  détruits,  là 
où  ils  sont,  c'est-à-dire  chez  les  sujets  animés,  et  non 
où  ils  ne  sont  pas,  c'est-à-dire  dans  les  milieux  inertes. 
A  ces  données  si  précises,  qui  ont  sorti  l'épidémio- 
logie  de  ses  brumes  d'antan,  une  notion  est  venue 
s'ajouter,    celle  des  «  porteurs    de    germes  »    qui    a 
complété  nos  acquisitions  sur  la  contagion  interhu- 
maine. Le  professeur  Vincent  s'est  efforcé  de  ramener 
cette  idée  nouvelle  aux  justes  limites,  d'où  elle  était 
tentée  de  déborder.  Pas  de  restriction  à  l'égard  des 
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fièvres  éruptives  dont  Tagent  infectieux  se  localise 
dans  le  rhino-pharynx  ou  la  bouche  :  on  doit  admettre 
que  la  contagion  se  fait  directement  par  voisinage 
d'homme  à  homme,  dans  les  chambrées,  les  réfec- 
toires, les  salles  d'attente  des  infirmeries.  C'est  un 
malade  à  peine  eflleuré  par  le  germe  infectieux  ou  en 
convalescence  qui  souffle  à  son  camarade  le  mal  qu'il 
ne  croit  pas  avoir  ou  dont  il  se  croit  guéri.  C'est  donc 
au  début  de  l'infection  qu'il  faut  saisir  l'homme 
contaminé  pour  l'isoler  de  ses  camarades  ;  et  c'est  une 
nécessité  de  lui  désinfecter  le  nez,  la  bouche  et  le 
rhino-pharynx  avant  de  lui  donner  la  libre  circulation. 
M.  Vincent  a  insisté  longuement,  dans  ses  leçons, 
sur  ces  faits  aujourd'hui  classiques  et  en  particulier 
sur  les  signes  avant-coureurs  des  affections  conta- 
gieuses qui  permettent  leur  diagnbstif  hâtif.  Mais  le 
professeur  Vincent  n'a  pas  consenti  à  suivre  les 
partisans  de  la  théorie  des  porteurs  de  germes  jusque 
dans  leurs  plus  rigoureuses  conclusions,  à  propos 
des  maladies  à  déterminations  intestinales  :  fièvre 
typhoïde,  choléra,  dysenterie,  etc.  Il  prétend  même 
qu'il  serait  contraire  aux  faits  d'attribuer  à  cette 
catégorie  de  bacillifères  un  rôle  important  dans  la 
diffusion  des  maladies.  Les  mouches,  les  aliments 
souillés,    l'eau    de    boisson    surtout   constituent    des 
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facteurs  d'une  valeur  plus  réelle.  Cependant  les 
porteurs  de  germes  typhoïdiques  sont  à  surveiller 
dans  les  camps,  les  petites  collectivités,  les  grou- 
pements familiaux  et  dans  les  endroits  où  les 
soins  élémentaires  de  propreté  sont  négligés.  Car 
la  fièvre  typhoïde  est  par  excellence  la  maladie  des 
mains  sales,  et  les  mille  choses  que  touchent  les 
mains  peuvent  lui  servir  de  véhicule.  Il  vous  semble 
peut-être  que  je  m'attarde  avec  complaisance  à 
rénumération  des  progrés  de  l'épidémiologie.  C'est 
que  la  science  médicale  a  trouvé  en  ces  progrès, 
au  temps  de  l'enseignement  du  professeur  Vincent, 
ses  plus  utiles  applications.  Nous  sommes  passés 
des  vagues  hypothèses  étiologiques  à  la  connais- 
sance des  causes  concrètes  de  la  plupart  des  grands 
processus  morbides.  Le  miasme,  le  virus,  le  génie 
épidémique,  assemblage  de  mots  sans  substratum, 
ont  été  remplacés  par  la  découverte  d'êtres  animés 
tombant  sous  les  sens  et  cultivables  à  volonté.  Et 
nous  savons  tous  avec  quelle  habileté  le  professeur 
Vincent  a  décelé  un  certain  nombre  de  ces  êtres. 
Il  a  donné  droit  de  cité  scientifique  à  des  microbes 
qu'il  a  quéris  dans  des  retraites  où  personne  ne 
les  avait  encore  poursuivis.  Par  exemple,  il  a  tiré 
un  streptothrix  du  pied  de  iMadura  et  il  a  extrait  de 
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la  pourriture  d"hùpiuil  un  bacille  fusilbrme  sem- 
blable à  celui  de  l'angine  qui  porte  son  nom.  El, 
fatigué  de  s'attaquer  ù  des  espèces  modestes 
qui  se  greffent  sur  nous  accidentellement,  le 
professeur  Vincent  a  déclaré  la  guerre  à  TEberth 
homicide,  en  opposant  Timmunisation  de  nos 
cellules  à  sa  toxine  meurtrière.  Déjà  la  campagne 
était  ouverte.  Mais  il  parut  à  notre  collègue  que 
nous  devions  avoir  des  armes  à  nous,  et  que  le 
vaccin  chauffé  devait  céder  la  place  au  vaccin  éthéré. 
La  victoire  est  venue  à  vous,  mon  cher  Vincent.  Nous 
vous  en  sommes  reconnaissants.  On  dit  que  votre 
vaccin  est  un  cousin  germain  de  vaccins  puinés. 
Petite  querelle  académique  intermedicos  que  le  public 
suit  sans  passion.  Laissez  discourir  ;  et  continuez 
d'injecter  sous  la  peau  de  nos  soldats  votre  vaccin 
éthéré.  Dites-vous  que  personne  ne  pourra  mieux 
réussir  que  vous  même,  puisque  vous  avez  fait 
descendre  à  0  la  mortalité,  par  fièvre  typhoïde,  de 
vos  vaccinés.  Les  esprits  vraiment  sages  ne  cessent 
de  vous  louer  d'avoir  mis  en  mouvement  l'opinion 
française  pour  faire  accepter  par  le  Parlement  l'obli- 
gation de  la  vaccination  antityphoïdique  dans  l'armée. 
Votre  vaccin  trouvera  peut-être  un  jour  un  concurrent 
qui  le  primera  ;  mais  votre  mérite  de  promoteur  de 
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la    vaccination    antityphoïdique    en    France    ne    sera 
jamais   discuté. 

Profcs.scnr  M.  Dopter,  titulaire  actuel  de  la  chaire  d'épidémio- 

Dopter.  logie,  a  maintenu  à  son  enseignement  la  même 
orientation  que  ses  deux  prédécesseurs.  Le  microbe 
reste,  à  ses  yeux,  le  grand  fauteur  de  nos  maux.  Nous 
devons  essayer  de  le  détruire  avant  qu'il  nous  attaque 
et  chercher  cà  nous  rendre  invulnérables  à  ses  effets 
après  qu'il  nous  a  envahis.  Fils  intellectuel  du  médecin 
inspecteur  général  Vaillard,  M.  Dopter  a  continué 
l'œuvre  scientifique  du  président  du  Comité  de  santé 
et  a  étendu  les  applications  de  la  sérothérapie.  Grâce 
au  rang  qu'il  s'est  assuré  à  l'institut  Pasteur,  il 
exploite  aujourd'hui  des  sources  abondantes  d'anti- 
corps qui  font  échec  au  développement  clinique  de 
graves  maladies  à  tendance  épidémique.  Vraiment 
c'est  un  progrès  qui  marquera  dans  la  science 
médicale.  La  guérison  d'un  malade  en  proie  à  une 
affection  contagieuse  n'est  pas  seulement  utile  à 
l'individu  :  elle  l'est  aussi  à  la  collectivité  par  la 
suppression  subséquente  d'une  cause  de  diffusion 
de  germes  infectieux.  Le  professeur  Dopter  a  déjà 
fourni  à  la  thérapeutique  un  sérum  antidysen- 
térique,    un      sérum      antiméningococcique,     et     un 
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sérum  antiparaméningococcique.  Et  pourtant  M. 
Dopter  n'est  qu'à  mi-chemin  de  la  carrière.  De 
nombreuses  années  de  recherches  lui  sont  encore 
réservées.  Nous  avons  le  droit  d'espérer  qu'après 
avoir  doté  la  médecine  de  sérums  curatifs,  il 
l'enrichira  de  vaccins  préventifs,  en  bon  épidé- 
miologiste,  imbu  du  souci  de  défendre  l'humanité 
des  maladies  infectieuses  qui  chargent  si  lourdement 
sa  morbidité  et  sa  mortalité.  L'Académie  de  méde- 
cine s'est  montrée  une  mécène  libérale  à  l'égard 
du  professeur  Dopter.  Elle  lui  a  décerné  deux 
fois  le  prix  Adrien  Buisson  :  la  première  fois  en 
1907  pour  ses  recherches  bactériologiques  sur 
la  dysenterie  bacillaire  et  la  sérothérapie  anti- 
dysentérique ;  la  seconde  fois,  en  191 3,  pour  ses 
travaux  sur  la  méningite  cérébro-spinale,  les 
paraméningocoques  et  la  sérothérapie  antiparamé- 
ningococcique. 

La  chaire  d'administration,  législation    et   service  Chaire 

de    santé    militaire    a   été   occupée,  avant   la   loi    sur  '^'^l'-'^t^ii'nstraiwn. 
l'autonomie  du  service  de  santé,  par  un  membre  du 
service  de  l'Intendance  ;  et  l'occasion  m'est  favorable 
d'affirmer    la    haute     distinction     avec     laquelle     M. 
l'Intendant     Delaperrière     professait     son    cours    à 
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l'époque  du  stage  de  ma  promotion.  Après  1882,  c'est 
le  professeur  d'hygiène  qui  se  chargea  d'enseigner 
l'administration  ;  mais  ses  leçons  étaient  réduites  à 
quelques  indications  sur  le  mode  d'établissement  des 
divers  certificats  de  la  pratique  médico-militaire,  si 
bien  que  l'instruction  administrative  des  élèves  allait 
se  restreignant  au  moment  où  les  lois  augmentaient 
nos  responsabilités  individuelles  et  collectives.  11 
fallut  aviser  et  doter  l'École  d'application  du  service 
de  santé  d'un  enseignement  de  législation  et  d'admi- 
nistration militaires  en  rapport  avec  les  nouvelles 
obligations  de  notre  corps.  Le  Directeur  de  l'École 
proposa  et  le  ministre  décida  la  création  d'une  chaire 
spéciale.  L'annonce  en  était  à  peine  faite  que  le  bruit 
se  répandit  que  la  chaire  serait  confiée  à  un  médecin 
n'appartenant  pas  au  corps  enseignant  du  Val-de- 
Grâce.  Et  voilà  Maurice  Perrin  qui  reprend  sa  plume 
et  adjure  le  ministre  de  ne  pas  infliger  «  cette 
«humiliation  imméritée  aux  professeurs  et  professeurs 
«agrégés  de  l'établissement».  Cette  fois  encore,  il  a 
gain  de  cause.  Le  ministre  lui  répond  que  la  chaire 
nouvelle  sera  mise  au  concours  dans  les  conditions 
ordinaires.  Tous  les  agrégés  de  médecine  et  de 
chirurgie,  libres  ou  en  fonction,  sont  invités  à  poser 
leur  candidature.  Le  19  décembre  1887,  le  conseil  des 
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professeurs,  convoque  en  vue  d'établir  la  liste  des 
candidats  par  ordre  de  préférence,  inscrit  en  tête  de 
sa  liste  M.  le  médecin  principal  de  2'  classe  Robert, 
agrégé  sortant.  Vous  savez  que  le  choix  des  profes- 
seurs ne  fut  pas  sanctionné  par  le  ministre.  Un 
nouveau  conseil  de  perfectionnement  dut  se  réunir 
quelques  jours  plus  tard  par  ordre  supérieur.  De 
nouvelles  propositions  furent  établies  ;  et  c'est  M.  le 
médecin  principal  de  2"  classe  du  Cazal,  agrégé  de 
1878,  médecin  chef  des  salles  militaires  de  l'hospice 
mixte  de  Clermont-Ferrand,  qui  fut  nommé  professeur 
de  législation  et  d'administration  militaires. 

Je  tiens  à  vous  faire  connaître  les  raisons  qui 
avaient  valu  à  M.  le  médecin  principal  Robert 
l'honneur  de  la  proposition  du  conseil  de  perfec- 
tionnement et  qui  ont  motivé  son'  remplacement  par 
M.  du  Cazal.  M.  Robert  s'était  désigné  aux  suffrages 
des  professeurs  par  son  «  Traité  des  manœuvres  d'am- 
bulance et  de  connaissances  militaires  pratiques  », 
publié  en  1886  ix  l'usage  des  médecins  de  l'armée 
active,  de  la  réserve  et  de  la  territoriale.  Le  livre  était 
tiré  en  partie  des  conférences  faites  par  l'auteur 
pendant  quatre  années  aux  aides-majors  élèves  du 
Val-de-Grâce.  Il  avait  belle  forme:  grand  in-8  de  ôSq 
pages  avec  253   figures  dans  le  texte,  et  se  montrait 
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riche  d'idées  et  de  faits.  C'était  une  œuvre  nouvelle, 
d'une  réelle  originalité  et  d'une  haute  portée  d'ins- 
truction, qui  visait  à  établir,  pour  les  différents  groupes 
du  personnel  du  service  de  santé,  des  principes  et 
des  régies  bien  définis  assignant  à  chaque  unité  son 
rôle  et  ses  principales  attributions.  L'ouvrage  venait  à 
son  heure,  suivant  la  formule  classique.  Nous  étions  au 
lendemain  de  la  publication  du  règlement  du  26  avril 
1884  sur  le  Service  de  santé  en  campagne.  Personne 
ne  connaissait  la  nouvelle  composition  des  différents 
approvisionnements  ni  le  fonctionnement  des  forma- 
tions sanitaires  de  l'avant  et  des  services  de  l'arrière  ; 
et  de  grands  vides  étaient  à  combler  dans  l'instruction 
des  médecins  à  tous  les  degrés  de  la  hiérarchie  et 
au  sujet  de  toutes  les  questions  afférentes  à  notre 
service  :  principes  élémentaires  de  tactique,  division 
des  zones  des  armées  en  avant  et  arriére,  lecture  de 
la  carte,  composition  du  matériel,  emploi  des  moyens 
de  transports,  direction  en  campagne.  Le  livre  de  M. 
Robert  mettait  au  point  ces  différentes  questions  et 
animait  en  quelque  sorte  nos  formations  de  l'avant 
dans  leurs  attributions  pendant  les  marches,  les 
séjours  et  le  combat.  Il  suivait  les  hôpitaux  de 
campagne  dans  leur  organisation  et  traçait  les 
obligations    du    service    des   étapes    avec  les   modes 
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divers  d'évacuation.  Il  allait  jusqu'à  poser  les  règles 
de  notre  service  dans  les  sièges,  les  colonnes  expédi- 
tionnaires, les  guerres  de  montagne.  Et  les  démons- 
trations de  l'auteur,  déjà  facilitées  par  une  méthode 
d'exposition  qui  procédait  par  échelon  du  simple  au 
composé,  étaient  illustrées  par  des  dessins  très  clairs 
et  des  tableaux  intercalés  dans  le  texte.  L'effet 
produit  par  la  publication  du  «  Traité  des  manœuvres 
d'ambulances»  de  M.  Robert  fut  considérable,  tant  en 
France  qu'à  l'étranger.  Il  eut  deux  éditions  espagnoles  ; 
et  le  règlement  ultérieur  du  3i  octobre  1892  ne  lui 
ménagea  pas  les  emprunts.  Mais  la  lumière  projetée 
par  l'auteur  sur  l'organisation  présente  de  notre 
service  en  avait  montré  les  insuffisances  ;  et  grief  en 
fut  fait  à  M.  le  médecin  principal  Robert  qui  vit  un 
jour  à  l'officiel  sa  mutation  pour  le  Tonkin.  C'est 
dans  cette  colonie,  où  il  venait  d'arriver,  qu'il  apprit 
sa  proposition  en  première  ligne  par  les  professeurs 
du  Val-de-Grâce  et  les  membres  du  comité  consultatif 
de  santé  à  la  chaire  d'administration,  récemment  créée. 
La  proposition  resta  sans  résultat.  Le  général  Logerot, 
ministre  de  la  guerre,  refusa  de  rappeler  M.  Robert 
du  Tonkin  avant  l'expiration  de  ses  deux  années  de 
séjour  normal,  et  invita  l'École  du  Val-de-Grâce  à 
dresser     une     nouvelle    liste     de    présentation    aux 
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fonctions  de  professeur  d'administration  et  de  légis- 
lation militaires.  La  séance  du  conseil  de  perfec- 
tionnement eut  lieu  le  26  décembre  1887.  M.  du 
Cazal  recueillit  l'unanimité  des  suffrages. 

Trois  professeurs  ont  eu  successivement  la 
responsabilité  de  l'enseignement  administratif  dans 
notre  École,  depuis  l'année  1888  :  MM.  du  Cazal, 
Antony,  Simonin.  Les  deux  premiers  ont  rempli  leur 
cycle  décennal.  J'en  dois  parler  avec  précision  ; 
car  ils  sont  à  même  de  m'entendre,  s'ils  ont  répondu 
à  notre  prière  de  se  joindre  à  nous  dans  cette  fête 
solennelle. 

Le  programme  de  l'enseignement  administratif  est 
très  touffu  :  il  comprend  la  législation  et  Ladminis- 
tration  militaires,  la  médecine  légale  et  les  expertises, 
le  service  de  santé  k  l'intérieur  et  à  l'extérieur  : 
questions  qui  n'ont  entre  elles  que  de  lointains 
rapports.  On  peut  connaître  très  bien  l'administration 
militaire  sans  avoir  une  vue  nette  de  nos  obligations 
en  temps  de  guerre,  et  on  peut  être  un  tacticien 
sanitaire  de  premier  ordre  avec  une  inaptitude 
complète  à  conduire  une  expertise  médico-légale. 
Aussi  ne  trouve-t-on  pas  dans  l'histoire  de  la  chaire 
administrative  une  unité  de  direction  de  l'instruction 
des  élèves  ou   une  continuité  de  développement   du 
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programme  qui  montre  un  progrès  continu  dans 
l'évolution  de  l'enseignement.  Les  leçons  ont  plutôt 
été  réglées  d'après  le  passé  scientifique,  le  caractère 
personnel  de  chaque  professeur  et  ses  conceptions 
des  obligations  immédiates  de  nos  jeunes  stagiaires. 

M.  du  Cazal  n'était  pas  préparé  par  ses  études  Professeur 
antérieures  à  l'enseignement  de  nos  règlements.  "  ^-''^'■^'• 
C'était  un  clinicien  très  avisé  qui  démêlait  magistra- 
lement les  complexités  d'un  diagnostic.  Mais  c'était 
aussi  un  censeur  qui  se  plaisait  à  mettre  en  lumière 
les  petits  travers  de  nos  institutions.  J'ai  souvenance 
qu'il  me  dit  un  jour  s'être  astreint  à  écrire  et  à  lire 
ses  leçons  dans  la  crainte  de  détourner  les  élèves, 
par  quelques  réflexions  involontaires,  du  respect 
qu'un  jeune  militaire  doit  aux  lois  et  aux  règlements 
en  vigueur.  Son  attention  s'est  portée  principalement 
sur  l'ensemble  des  actes  par  quoi  le  médecin 
militaire  intervient  dans  l'application  des  lois  et 
règlements  qui  régissent  l'armée  ;  et  il  se  montrait 
intransigeant  à  l'égard  des  stagiaires  sur  la  manière 
de  rédiger  les  certificats  à  la  suite  des  opérations 
d'expertises.  Il  n'apprenait  pas  seulement  aux  élèves 
à  libeller  en  langage  technique  le  diagnostic  ana- 
tomique    et    fonctionnel    qui    représente     la    partie 
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médicale  du  certificat  :  il  exigeait  encore  qu'ils 
connussent  par  caair  les  conclusions  réglementaires 
spéciales  à  chaque  situation.  Et  M.  du  Cazal  s'est 
donné  la  peine  de  composer  avec  le  professeur  agrégé 
Catrin,  un  petit  livre  qui  résume  toutes  les  exper- 
tises justifiées  par  les  troubles  de  la  santé  d'un 
homme  soumis  aux  lois  militaires  et  qui  peuvent 
échoir  à  un  médecin  de  l'armée,  dès  le  début  de  la 
carrière.  Les  auteurs  ont  commencé  leur  exposé  au 
conseil  de  revision  et  l'ont  terminé  aux  réformes, 
retraites,  voire  admissions  aux  Invalides. 

Prufesseur  Le   professeur  Antony  a  élargi   l'esprit  du  cours 

Aniony.  d'administration.  Il  en  a  fait  une  annexe  de  l'hygiène 
et  de  l'épidémiologie,  avec  le  désir  de  mettre  en 
main  des  élèves  les  armes  administratives  par  les- 
quelles on  réalise  les  prophylaxies  opportunes.  A 
l'appui  de  son  enseignement  oral  où  il  aimait  à 
s'élever  jusqu'à  la  philosophie  de  l'administration, 
M.  Antony  avait  condensé,  en  de  nombreux  tableaux 
intercalables  dans  les  cahiers  de  cours,  les  précisions 
administratives  indispensables  à  la  bonne  exécution 
du  service.  Etroitement  scrupuleux,  s'imposant  à  lui- 
même  la  discipline  qu'il  exigeait  des  autres,  ardent 
à  pénétrer  la  lettre  des  règlements,  notre  professeur 
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ne  cachait  pas  qu'il  avait  abordé  son  enseignement 
avec  la  conviction  que  celui-ci  était  plus  indispensable 
qu'aucun  autre  au  Val-de-Grâce.  Il  désirait  qu'on 
sentît  en  lui  la  fermeté  de  cette  opinion,  son  amour 
de  la  profession,  sa  foi  dans  la  grandeur  de  sa 
mission,  sa  volonté  rétléchie  de  s'adapter  à  la  menta- 
lité de  son  auditoire  pour  instruire  des  médecins  en 
médecin.  Et  je  vous  affirme  que  le  noble  objectif 
du  professeur  Antony  a  été  atteint.  Ses  collègues  et 
ses  élèves  le  considéraient  comme  un  juriste  rigide.  Il 
ne  cessait  de  recommander  aux  jeunes  aides-majors, 
et  à  ses  subordonnés,  quand  il  fut  médecin  chef  de 
l'Hôpital  Militaire  du  Val-de-Grâce,  de  ne  pas  se 
contenter  d'une  lecture  superficielle  de  nos  règle- 
ments et  de  chercher  en  toutes  circonstances,  dans 
la  teneur  du  texte,  une  ligne  de"  conduite  qui  les 
rendît  inattaquables.  Que  de  fois  ne  m'a-t-il  pas 
conseillé  d'apprendre  à  lire  les  notes  et  les  circu- 
laires, ce  qui  est  en  effet  une  science  moins  répandue 
qu'on  ne  pense,  mais  dont  il  faut  néanmoins  user 
avec  prudence,  car  à  se  plaire  à  taquiner  les  autres 
on  peut  trouver  son  maître  en  administration.  Aux 
chapitres  de  l'organisation  administrative  du  pays, 
de  l'organisation  de  l'armée,  de  l'adaptation  du 
service  de  santé  au   milieu  militaire,   M.  Antony  fut 


-  i54  - 

le  premier  à  joindre  des  considérations  sur  les 
maladies  simulées,  dissimulées  ou  provoquées  dont 
la  chaire  d'hygiène  ne  s'occupait  plus  et  qui  avaient 
échappé  à  la  compétence  des  sous-intendants  chargés 
de  l'enseignement  administratif  au  Val-de-Grâce. 
Mais  il  n'était  pas  d'avis  d'aller  trop  loin  dans  cette 
voie,  même  en  face  de  l'importance  des  problèmes 
sur  les  accidents  du  travail,  afin  de  ne  pas  sacrifier 
à  cette  question  un  temps  utile  à  consacrer  à 
l'administration  proprement  dite.  Durant  son  profes- 
sorat, M.  Antony  a  étudié  le  service  de  santé  dans 
les  différentes  armées  européennes  :  armée  russe, 
armée  austro-hongroise,  armée  italienne,  armée 
allemande.  Ses  études  ont  paru  dans  les  Archives 
de  médecine  et  de  pharmacie  militaires  ;  et  le  même 
plan  d'exposition  a  été  suivi  dans  chacune  des 
revues  :  composition  générale  de  l'armée  ;  service 
de  santé  à  l'intérieur  ;  service  de  santé  en  cam- 
pagne. Les  comparaisons  sont  ainsi  facilitées.  En 
Allemagne,  le  service  de  santé  fonctionne  sous 
l'autorité  immédiate  des  chefs  de  l'armée.  Il  jouit 
d'une  certaine  autonomie,  en  ce  sens  que  la  direction 
en  est  confiée  au  ministère  et  dans  les  corps  d'armée 
à  des  médecins  militaires  ;  mais  ceux-ci  partagent 
leurs  attributions  avec  l'intendance  du  corps  d'armée 
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pour  toutes  les  questions  d'ordre  administratif.  En 
Russie,  l'autorité  militaire  considère  le  médecin 
comme  un  auxiliaire  qui  lui  reste  toujours  subor- 
donné. Elle  lui  dénie  toute  qualité  administrative, 
et  ne  l'emploie  qu'à  titre  d'expert  en  matière 
sanitaire.  Reconnaissons  que  nous  sommes  encore 
mieux  partagés  que  nos  voisins  et  nos  alliés. 

Depuis  l'avènement  de  M.  le  professeur  Simonin  à  Professeur 
la  chaire  d'administration,  le  programme  du  cours  a  Simonin. 
reçu  l'ampleur  que  les  progrès  scientifiques  et  aussi 
l'activité  du  titulaire  ont  commandée.  L'enseignement 
n'est  plus  limité  à  la  formation  et  à  la  composition 
de  l'armée,  à  l'organisation  et  au  rôle  du  service  de 
santé  en  temps  de  paix  et  en  temps  de  guerre.  Il 
comporte  maintenant  de  nombreuses  leçons  sur  les 
maladies  mentales,  et  les  expertises  médico-légales  ; 
et  il  s'achève  sur  des  problèmes  de  tactique  sanitaire. 
Le  cours  est  même  désigné,  au  programme  de  l'École, 
sous  le  titre  de  «  Médecine  légale  ».  Le  professeur 
Simonin  passe  aussi  aisément  de  l'une  à  l'autre 
partie  de  son  enseignement  que  s'il  était  spécialisé 
dans  la  connaissance  d'une  seule  des  matières  qui 
lui  sont  propres.  Le  coup  de  barre  puissant  que  le 
professeur   Simonin  a  donné  à  ses  leçons  du  côté  de 
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la  psychiatrie  provient  de  ce  que,  médecin  expert 
assermenté  près  des  deux  conseils  de  guerre  de  Paris 
pendant  ses  cinq  années  d'agrégation,  il  avait  acquis 
dans  l'exercice  de  ces  fonctions  l'ardente  conviction 
que  beaucoup  d'accusés  n'étaient  pas  responsables 
des  fautes  d'indiscipline  qu'on  leur  reprochait.  Ce 
devenait  donc  une  nécessité  d'inculquer  aux  médecins 
appelés  au  rôle  d'experts  des  notions  élémentaires 
de  psychiatrie  qui  les  missent  h  l'abri  des  petites 
erreurs  d'examen  dont  l'opinion  publique  est  toujours 
prompte  à  s'alarmer.  Et  voiLà,  de  ce  fait,  la  Médecine 
légale  en  tête  du  vocable  de  la  chaire  de  législation 
et  d'administration  militaire.  Ce  n'est  plus  assez  de 
démasquer  des  maladies  simulées  que  le  service 
militaire  à  court  terme  a  rendues  exceptionnelles,  le 
programme  d'expertises  est  forcé  de  comprendre 
l'étude  des  maladies  latentes  ou  dissimulées  qui 
exige  de  la  prudence  et  de  la  sagacité  d'observa- 
tion, afin  de  sauvegarder  à  la  fois  les  intérêts  du 
malade,  de  l'état,  voire  du  médecin.  Nul  n'ignore 
que  l'introduction  dans  notre  corps  de  psychiatres 
officiels  est  l'œuvre  du  professeur  Simonin  qui  a 
combattu  longtemps  en  faveur  de  cette  idée.  Il  exposa 
en  1909,  au  congrès  de  Nantes,  un  projet  d'organi- 
sation   de    l'expertise     médico-légale    psychiatrique 
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dans  l'armée  dont  il  avait  élaboré  les  grandes 
lignes  avec  le  professeur  agrégé  Chavigny.  Après 
avoir  entrainé  à  sa  suite  aux  congrès  d'Amiens, 
de  Bruxelles  et  de  Tunis  toute  une  pléiade  de  jeunes 
médecins  militaires  désireux  de  se  consacrer  à  la 
nouvelle  spécialité,  il  obtint  Tappui  efficace  de 
la  Direction  du  service  de  santé  au  ministère  de  la 
guerre  et  eut  la  grande  satisfaction  de  voir  pro- 
mulguer son  projet  personnel  d'organisation.  Nous 
devrons  prier  nos  collègues  ainsi  spécialisés  de  ne 
pas  élever  trop  haut  l'étiage  du  bon  sens,  afin  de  ne 
pas  voir  dans  l'humanité  plus  de  tarés  qu'elle  n'en 
contient  réellement.  Psychiatre  militaire  d'une  compé- 
tence sans  précèdent,  M.  Simonin  a  été  nommé  en 
1909  membre  de  la  Société  de  médecine  légale  en 
France,  laquelle  n'avait  jamais  compté  de  médecins 
militaires  dans  son  sein  ;  et  notre  collègue  a  fait 
admettre  après  lui  son  collaborateur  immédiat,  le 
professeur  agrégé  Chavigny.  Au  mois  de  mai  1918,  le 
deuxième  congrès  français  de  médecine  légale,  réuni 
à  Paris,  appela  le  professeur  Simonin  à  siéger  parmi 
ses  vices  présidents.  Quant  à  M.  Simonin,  tacticien 
sanitaire,  s'il  ne  fait  pas  école  comme  son  maître  le 
médecin  inspecteur  Troussaint  qui  a  écrit  à  notre 
intention  les  tables  de  la  Loi,  il  a  su  si  bien  vulgariser 
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les  notions  indispensables  aux  études  de  notre 
service  de  santé  en  campagne,  que  nous  n'arrivons 
pas  cà  satisfaire  les  demandes  multipliées  d'achat  du 
volume  de  son  cours  qui  traite  de  cette  matière. 
Dans  un  exercice  sur  la  carte,  le  professeur  Simonin 
rédige  avec  la  même  aisance  les  ordres  relatifs  au 
fonctionnement  de  tous  les  échelons  de  notre 
hiérarchie  ;  et  on  le  trouve  aussi  habile  Médecin 
Divisionnaire  que  vigilant  Médecin  d'Armée.  Fran- 
chement, nous  serons  fort  embarrassés  de  choisir 
un  successeur  au  professeur  Simonin  ;  car  qui 
voudra  se  charger  d'être,  à  sa  manière,  un  protée 
scientifique  également  parfait  dans  chacune  de  ses 
incarnations. 

Enseignement  L'enseignement  de  la   chirurgie  au  Val-de-Grâce 

chirurgical.  ^^  ^j-^  différemment  réparti  suivant  les  temps  et  les 
hommes.  Vous  vous  rappelez  ce  que  je  vous  ai  dit 
au  début  à  propos  de  l'évolution  de  nos  programmes 
d'instruction.  Il  y  eut,  à  la  création  de  l'École,  une 
chaire  de  clinique  chirurgicale,  une  chaire  d'anatomie 
et  une  chaire  de  médecine  opératoire.  11  existe  encore 
trois  chaires  de  chirurgie.  Mais  leur  nom  a  changé. 
La  médecine  opératoire  a  absorbé  l'anatomie  ;  la  cli- 
nique a  disparu.  Une  chaire  de  «Blessures  de  guerre» 
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et  une  chaire  de  «Diagnostic  spécial»  ont  été  créées. 
Il  n'en  résulte  pas  que  nous  devions  oublier  les 
professeurs  qui  ont  enseigné  ici  Tanatomie  et  dont 
les  noms  restent  gravés  dans  nos  annales.  J'évoquerai 
même  leur  souvenir  en  premier  lieu. 

Le  plus  connu  de  nos  maîtres  ès-anatomie  a  été        Chsiire 
le  professeur  Paulet  qui  a  occupé  la  chaire  de   1871     d'xnaiomie. 
à  1877,  après  avoir  dirigé  comme  agrégé  les  travaux     i:>,.,,uoo.,„- 
anatomiques   de  notre  École  de  1861   à   1866.  C'était       Paulet. 
un  merveilleux  professeur,  m'a  dit  un  de  ses  anciens 
auditeurs    hautement    qualifié    pour    apprécier     les 
hommes.  Il  avait  la  parole   claire    et    facile,   le    style 
simple  et  élégant  ;  et  il  illustrait  ses  descriptions  de 
dessins  exécutés  en  artiste.  A  Lyon,  où  il  est  allé  en 
nous  quittant  pour  créer  la  chaire  d'anatomie  de  la 
nouvelle     Faculté     et    où    il    est    resté  jusqu'au   27 
novembre  1884,  date    de  sa  promotion  au  grade   de 
Médecin   inspecteur,  il   faisait    salle    comble  dans    le 
grand  amphithéâtre  de  la  Faculté  ;  et  on  parle  encore 
de  lui  avec  admiration,  même  après  les  cours  brillants 
du  professeur  Testut.  A  la  faculté  de  Montpellier  qui 
avait  été  sa    première   éducatrice  scientifique   et  qui 
l'appela  à  elle,  à  l'âge  de  62  ans,  après  son   passage 
dans    le    cadre    de     réserve,    il    eut    le    mérite,  au 


—  i6o  — 

témoignage  du  professeur  Gilis  qui  a  écrit  son  éloge, 
de  faire  entrer,  par  sa  direction  puissante  des  services 
anatomiques,  les  médecins  vitalistes  de  l'ancienne 
école  montpellérienne  dans  le  grand  courant  scienti- 
fique contemporain  qui  pousse  les  sciences  anato- 
miques vers  un  progrès  indéfini.  La  raison  des  succès 
constants  de  Paulet,  ce  n'est  pas  seulement  qu'il 
était  un  enseigneur  né  ;  c'était  aussi  et  surtout  qu"il 
préparait  ses  leçons  et  mettait  sous  les  yeux  des 
élèves  les  pièces  anatomiques  que  lui-même  avait 
disséquées.  Je  vous  recommande  ces  exemples,  mes 
chers  collègues  ;  ne  vous  flattez  pas  de  l'art  de 
l'improvisation  et  soyez  convaincus  que  vos  audi- 
teurs reconnaîtront  le  temps  que  vous  avez  passé  à 
réfléchir  à  ce  que  vous  voulez  leur  enseigner.  Paulet 
rédigeait,  parait-il,  ses  leçons  jusqu'à  la  virgule  et 
au  point,  ayant  sous  les  yeux  les  régions  dont  il 
voulait  montrer  la  composition  ou  les  organes  qu'il 
allait  décrire.  C'est  de  la  vue  directe  de  ses  prépara- 
tions qu'il  tirait  ses  formelles  affirmations.  Pas 
d'étalage  d'érudition  ;  pas  ou  peu  de  bibliographie. 
Pas  d'affirmation  à  priori  :  le  fait,  la  donnée  positive- 
ment établie.  Et  nous  qui  sommes  venus  après  les 
bénéficiaires  directs  de  l'enseignement  de  Paulet, 
nous  devons  lui  être  reconnaissants  d'avoir  composé 
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avec  le  médecin  major  Sarazin  un  atlas  dont  les 
feuillets  parlent  à  nos  yeux  aussi  vivement  qu'une 
préparation  anatomique  et  d'y  avoir  joint  un  texte 
que  tous  les  candidats  aux  concours  ont  pris  autrefois 
pour  inspirateur,  pour  guide,  et  pour  modèle.  Il  se 
peut  que  les  nouveaux  savants  ès-anatomie  trouvent 
l'enseignement  de  Paulet  un  peu  démodé.  Évidem- 
ment, des  additions  se  sont  faites  à  son  legs  scien- 
tifique ;  mais  sa  méthode  de  description  est  parfaite, 
et  voilà  l'essentiel.  Car,  la  méthode  représente  le 
flambeau  qui  éclaire  la  voie  des  recherches  :  et  on 
peut  disperser  plus  avant  les  ténèbres  à  la  lumière 
du  même  flambeau. 

Le  Professeur  xMathieu  a  succédé  à  Paulet.  J'ai  Professeur 
été  son  élève.  La  parole  claire,  mesurée,  précise  de  Mathieu. 
notre  Maître  conduisait  nos  souvenirs  de  dissection 
dans  une  synthèse  topographique  que  des  dessins 
d'une  netteté  remarquable  faisaient  vivre  à  nos  yeux. 
Il  nous  offrait  le  fruit  de  son  travail  avec  la  simpli- 
cité et  la  conscience  qui  ont  réglé  toute  sa  vie.  J'adresse 
à  notre  ancien  Maître  l'hommage  respectueux  des 
promotions  qui  ont  suivi  son  enseignement.  Le  nom 
du  professeur  Mathieu  reste  attaché  à  la  recherche 
de  la  cause  de  la  difficulté  de  réduction  des  luxations 
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du  maxillaire  inférieur.  On  admettait,  avant  notre 
Maître,  que  la  contraction  du  masséter,  en  s'exerçant 
sur  la  branche  montante  du  maxillaire  inférieur 
devenue  parallèle  à  la  direction  des  fibres  du  muscle, 
contribuait  à  maintenir  le  condyle  en  avant.  D'après 
une  autre  hypothèse,  le  sommet  de  l'apophyse 
coronoïde  venait  s'arc-bouter  contre  l'angle  inférieur 
de  l'os  malaire  et  s'opposait  au  recul  du  maxillaire. 
Trop  d'objections  s'élevaient  contre  de  pareilles 
théories  pour  que  l'une  ou  l'autre  s'appliquât  à  la 
généralité  des  cas.  Le  professeur  Mathieu  a  démontré 
par  une  série  d'expériences  que  la  luxation  du 
maxillaire  inférieur  se  produisait  ordinairement  entre 
le  condyle  et  le  ménisque  interarticulaire  et  que 
c'était  la  fixité  de  celui-ci  qui  faisait  obstacle  à  la 
réintégration  du  condyle.  L'assertion,  rationnelle  et 
contrôlée,  est  maintenant  tenue  pour  exacte. 

Chaire  En  Médecine  opératoire,  l'École   compte   déjà  six 

de  médecine  professeurs  dont  le  premier,  Lustreman,  semble  avoir 
donné  aux  autres  l'inspiration  d'après  laquelle  ils  ont 
réglé  leur  enseignement.  Il  y  a  bien  des  manières 
de  pratiquer  la  Médecine  opératoire,  depuis  la  méthode 
ancienne  où  l'habileté  de  l'opérateur  se  caractérisait 
par     rextrême_    rapidité    de     l'exécution     de     l'acte 


opératoire. 
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opératoire  jusqu'à  la  technique  prudente,  raisonnée, 
éclairée  par  la  science  anatomique  qui  tend,  sans 
précipitation  ni  dommage  pour  les  parties  traversées, 
vers  le  but  fondamental  de  Tintervention.  L'École  du 
Val-de-Grâce,  nourrie  de  la  culture  de  l'anatomie, 
n'a  jamais  cessé  de  marcher  vers  la  simplification 
des  procédés  opératoires  et  la  subordination  de  la 
technique  chirurgicale  aux  données  précises  de 
l'anatomie. 

Lustreman  a  peu  écrit,  encore  qu'il  fût,  parait-il.  Professeur 
d'un  grand  savoir.  Il  a  occupé  la  chaire  de  Médecine  t^ustrem.in. 
opératoire  du  Val-de-Grâce  jusqu'en  1868.  Son 
enseignement  se  signalait  par  une  érudition  étendue, 
un  jugement  droit,  une  sage  réserve,  la  méthode  de 
l'exposition,  la  clarté  du  langage;  le  charme  d'une 
diction  facile.  Ainsi  l'atteste  le  Baron  Hippolyte 
Larrey  dans  un  article  nécrologique. 

A  vrai  dire,  Lustreman  a  été  assisté  dans  son 
enseignement,  dès  i863,  par  le  professeur  agrégé 
Gaujot  qui  a  exercé,  grâce  à  la  netteté  de  ses  vues, 
son  sens  ordonné,  son  esprit  didactique,  une  inlluence 
prépondérante  sur  notre  manière  de  comprendre  la 
pratique  de  la  médecine  opératoire.  Il  avait  en  toute 
chose  des  préceptes  formels.  L'opérateur  et  les  aides 
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devaient  conserver  une  attitude  ferme  et  ne  se 
déplacer  qu'en  cas  de  nécessité  pour  l'exécution  d'un 
temps  précis  de  l'opération.  Dans  les  amputations 
des  membres,  d'une  pratique  si  utile  à  l'amphithéâtre 
pour  l'éducation  manuelle  des  élèves,  le  couteau  devait 
travailler  sur  la  longueur  entière  de  la  lame  et  n'agir 
de  la  pointe  que  dans  le  tracé  des  sections  courbes. 
L'emploi  de  la  pointe  exposait  à  des  échappées  et 
le  fil  en  était  vite  émoussé  si  l'on  en  répétait  l'usage. 
Dès  que  l'instrument  tranchant  entrait  en  action, 
il  ne  devait  quitter  le  contact  du  sillon  de  section 
qu'après  avoir  achevé  le  trait  d'incision  sur  la 
longueur  et  la  profondeur  déterminées  par  le 
temps  opératoire  ;  et  cela,  dans  le  but  d'éviter  aux 
tissus,  par  des  reprises  saccadées  et  multipliées, 
des  hachures,  des  déchiquetures,  des  anfractuosités 
mal  préparées  pour  l'affrontement  des  surfaces  et 
favorables  à  la  rétention  des  exudats.  La  taille  par 
transfixion  était  exceptionnelle,  parce  qu'aveugle  dans 
son  action  ;  et  l'entaille  était  au  contraire  préconisée 
comme  permettant  une  tranche  plus  régulière,  le 
contournement  des  reliefs  osseux,  l'évitement  des 
saillies  esquilleuses,  et  la  vue  au  fond  du  sillon 
entaillé  des  organes  exposés  au  tranchant  du  couteau. 
Celui-ci  devait  agir  perpendiculairement  à  la  direction 
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des  vaisseaux,  et  éviter  l'abrasion  ou  la  section 
en  biseau  des  artères  et  des  veines.  Des  précisions 
aussi  sévères  étaient  imposées  pour  le  sciage  des 
os  et  pour  l'ouverture  des  articulations.  On  devait 
sectionner  méthodiquement  et  successivement  les 
tendons  et  les  ligaments  qui  renforcent  les  capsu- 
laires  articulaires.  En  somme,  grâce  à  Gaujot,  il 
s'est  établi  dans  l'École  une  technique  opératoire 
qui  s'est  perpétuée  et  que  ses  élèves,  les  professeurs 
Chauvel  et  Robert,  ont  affirmée. 

C'est  Maurice  Perrin  qui  hérita  la  chaire  de  Professeur 
Lustreman.  Je  vous  l'ai  présenté  Directeur  autoritaire  Maurice  Pemn. 
du  Val-de-Grâce.  Je  l'évoquerai  tout  à  l'heure  à 
propos  de  l'ophtalmologie.  Laissez-moi  vous  rappeler 
qu'il  a  été  le  défenseur  ardent  d'un  pansement  à 
l'alcool  dont  l'application  était  un  des  moyens  les 
plus  surs  de  s'opposer  aux  septicémies  d'origine 
externe.  Vous  savez  peut-être  qu'il  a  écrit  avec 
Ludgar  Lallemand,  agrégé  de  chimie  de  cette  école, 
un  Traité  d'anesthésie  chirurgicale  de  679  pages. 
C'est  l'ouvrage  d'ensemble  le  plus  important  qui  ait 
été  consacré  à  cette  primordiale  question  de  la 
chirurgie  contemporaine.  Maurice  Perrin  a  occupé 
une   très    grande  place  à  l'Académie  de  Médecine  et 
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à  la  Société  de  chirurgie  de  Paris  dont  il  a  été 
le  président.  Mais  à  vrai  dire,  c'était  plutôt  un 
spécialiste  des  yeux  et  un  clinicien  chirurgical  qu'un 
professeur  de  médecine  opératoire  attaché  au  progrès 
de  l'enseignement  afférent  à  sa  chaire.  Il  se  faisait 
volontiers  suppléer  par  son  agrégé  et  ne  prenait 
lui-même  le  couteau  qu'avec  une  très  grande  réserve. 
Nous  le  connaissons  en  médecine  opératoire  par  le 
procédé  de  désarticulation  sous-astragalienne  qui 
continue  d'être  recommandé  dans  cette  École,  et  par 
la  technique  méthodique  de  l'amputation  de  la  hanche 
suivant  le  procédé  en  raquette  à  incision  longitudinale 
externe.  Mais  quel  prestige  avait  Maurice  Perrin  au 
sein  des  Sociétés  savantes  !  Toujours  élégamment 
vêtu,  le  plus  souvent  en  gilet  hlanc,  grandi  par  la 
confiance  de  sa  supériorité,  assuré  que  son  intelli- 
gence ne  le  trahirait  pas,  il  parlait  :  et  on  l'écoutait 
avec  la  conviction  qu'un  pareil  orateur  ne  pouvait 
pas  se  tromper.  J'ai  relu  quelques  unes  des  discus- 
sions auxquelles  Maurice  Perrin  a  pris  part.  Que  les 
temps  sont  changés  !  L'enseignement  des  faits  a 
couvert  le  bruit  des  mots. 

Professeur  Perrin  fut  remplacé  par  Chauvel  qui  a  été  égale- 

Chauvel.      j^g^t  président  de  la  Société  de  chirurgie,  secrétaire 
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général  de  celte  Société,  membre  de  TAcadémie  de 
Médecine,  président  de  la  Société  d'ophtalmologie  de 
Paris  et  qui  présida  en  içoS  le  Congrès  français  de 
chirurgie.  Il  fut  un  des  chirurgiens  les  plus  instruits 
de  son  temps.  Sa  main  ne  s'est  jamais  fatiguée  de 
fouiller  nos  archives  scientifiques  ;  et  sa  plume  a 
écrit,  jusqu'à  la  dernière  heure,  des  livres,  des 
articles  de  journaux  ou  de  dictionnaires,  des  rapports 
aux  sociétés  savantes,  des  biographies,  des  éloges 
funèbres.  Chauvel  a  obtenu  deux  fois  le  prix  Laborie 
de  la  Société  de  chirurgie  de  Paris  (1869- 1876),  deux 
fois  le  prix  Godard  de  l'Académie  de  Médecine  (1869- 
i883),  et  une  citation  honorable  dans  le  prix  Montyon 
de  l'Académie  des  sciences.  Il  a  composé  des  notices 
sur  Sédillot,  Depaul.  Bouisson.  Gosselin,  Giraud- 
Teulon,  M.  Perrin.  Legouest.  On  lui  doit  les  articles 
«  Jambe  et  Main  »  du  dictionnaire  de  Jaccoud  et 
vingt  articles  du  dictionnaire  Dechambre  (Cystite, 
Cystotomie,  Grenouillette,  Gutta-percha,  Hypermé- 
tropie. Iris,  Muscles  obliques,  obturateurs.  Omoplate, 
Orbite,  Pansements.  Piqûre  anatomique.  Pied.  Plaies, 
Presbytie.  Région  occipitale,  Région  sacrée,  Région 
sacro-vertébrale.  Septicémie.  Trichiasis).  Et  il  faut 
voir  l'abondance  de  la  documentation  dans  chaque 
article.  La  septicémie  tient  à  elle  seule  un  volume  ;  la 
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cystotomie  va  jusqu'à  comprendre  ii8  pages  d'histo- 
rique à  5o  lignes  par  page  ;  et  tant  de  noms  sont 
cités  dans  l'article  «  Pied  »  que  pas  un  auteur  ne 
manquerait  d'y  trouver  la  mention  de  sa  publication. 
Au  sujet  de  la  Médecine  opératoire,  Chauvel  nous  a 
laissé  un  livre  qui  a  été  le  bréviaire  de  notre  jeunesse 
et  qui  mériterait  encore  de  figurer  à  côté  du  Traité  de 
Farabeuf,  si  l'usage  ne  voulait  pas  qu'une  génération 
se  refusât  de  s'instruire  aux  Sources  de  science  exploi- 
tées par  son  aînée.  Le  «  Précis  d'opérations  de  chirur- 
gie» de  Chauvel  a  été  écrit  en  vue  d'  «Être  utile»  aux 
lecteurs.  C'est  l'épigraphe  du  livre.  Le  but  a  été  atteint. 
Les  données  anatomiques  indispensables  à  l'exécution 
de  l'opération  se  trouvent  résumées  en  quelques 
lignes  ;  et  la  technique  opératoire  elle-même  est  décrite 
temps  par  temps  en  un  style  sobre  et  clair.  Il  a  pu 
sembler,  au  lendemain  de  la  publication  du  livre,  que 
la  décomposition  d'une  opération  en  ses  différents 
temps,  tel  un  maniement  d'arme,  avait  quelque  chose 
de  trop  militaire  en  soi.  Mais  ce  n'est  pas  un 
défaut  ;  car  la  main  qui  exécute  un  acte  opératoire 
doit  être  mieux  disciplinée  que  dans  aucune  autre 
de  ses  fonctions.  Et  la  preuve  que  la  manière  de 
Chauvel  a  été  utile  à  l'enseignement,  c'est  que 
quiconque   a   écrit    après  lui   sur   le   même   sujet  l'a 
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fait  dans  la  même  forme.  Le  professeur  du  Val-de- 
Grâce  s'est  d'ailleurs  refusé  à  apprécier  les  méthodes 
et  les  procédés  opératoires  qu'il  a  décrits.  Il  a  exposé 
les  procédés  classiques  et  les  procédés  d'exception,. 
avec  un  égal  développement  ;  et  il  n'a  exclu  de  son 
livre  que  les  procédés  condamnés  par  l'expérience 
ou  le  jugement.  Ainsi  le  voulait  son  don  surprenant 
de  bibliographe. 

C'est  mon  très  aflectionné  maître  le  professeur  Professeur 
Robert  qui  recueillit  la  succession  du  professeur  Robert. 
Chauvel.  Et  ce  dernier  qui  avait  recommandé  l'habi- 
tude d'opérer  temps  par  temps,  de  ne  pas  faire  un 
mouvement  qui  ne  fut  régulier,  de  ne  jamais  donner 
au  hasard  un  coup  de  couteau  ou  de  bistouri,  ne 
pouvait  souhaiter  un  continuateur  "plus  fidèle  de  sa 
conception  de  la  médecine  opératoire.  Le  professeur 
Robert  eut  d'ailleurs  le  double  avantage  d'apprendre 
de  Gaujot  la  taille  des  parties  molles  suivant  le 
mode  que  j'ai  précédemment  indiqué  et  d'être  initié 
directement  par  Farabeuf  à  la  manière  propre  à  cet 
auteur  de  sculpter  le  contour  des  surfaces  osseuses 
pour  sectionner  les  ligaments  et  ouvrir  les  articu- 
lations. Qui  n'a  vu  opérer  le  professeur  Robert  sur 
le  cadavre   n'a   pas    une   idée    précise   de    l'élégance 
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dont  est  capable  l'action  d"un  instrument  tranchant 
à  travers  des  tissus  d'importance  anatomique  et  de 
résistance  inégales.  Si  l'on  veut  entendre,  par  le 
mot  art,  la  manière  d'exécuter  une  chose  suivant 
un  mode  idéal,  il  est  possible  de  dire,  sans  forcer 
les  mots,  que  le  professeur  Robert  a  été  un  grand 
artiste  en  médecine  opératoire.  L'instrument  allait 
au  but,  vivement,  sans  hésitation,  et  s'arrêtait  à 
temps  avec  fermeté,  sans  rien  attaquer  qui  dût  être 
ménagé.  Les  grands  lambeaux  se  soulevaient  avec 
une  courbe  harmonieuse  et  doublés  d'une  mince 
couche  de  muscles  régulièrement  biseautés  ;  les 
articulations  s'ouvraient  d'elles-mêmes  à  la  suite  de 
la  section  méthodique  de  leurs  fibres  ligamenteuses  ; 
les  interstices  musculaires  semblaient  s'entrebâiller 
naturellement  pour  laisser  apparaître  le  nerf  ou  le 
vaisseau  cherché.  Que  si  mon  maître  nous  donnait 
la  raison  de  la  conduite  aisée  du  bistouri,  du  couteau, 
de  la  sonde  cannelée,  nous  apprenions  que  le  secret 
de  son  art  résidait  dans  la  connaissance  profonde  de 
l'anatomie.  C'est  d'après  elle  qu'il  réglait  l'effort  de 
la  main  pour  avoir  raison  de  la  résistance  des  tissus, 
et  qu'il  portait  le  coup  de  pointe  à  l'endroit  conve- 
nable pour  sectionner  la  bride  fibreuse  ou  celluleuse 
qui    s'opposait    à    la    libération    des    parties   ou    au 
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clivage  des  plans.  On  peut  affirmer  qu'en  matière  de 
technique  opératoire  sur  le  cadavre,  le  professeur 
Robert  n'a  jamais  eu  un  détracteur,  ce  qui  est  rare 
dans  un  milieu  d'enseignement,  mais  ce  qui  s'explique 
parce  qu'à  l'amphithéâtre  mon  maître  n'a  pas  connu 
une  défaillance  de  la  main.  Il  ignorait,  comme  pro- 
fesseur de  médecine  opératoire,  les  préoccupations 
de  conscience  qui  agitaient  parfois  en  clinique  son 
âme  ardemment  dévouée  à  tous  ses  malades  et  qui 
se  traduisaient  par  des  hésitations  dont  ses  élèves 
intimes  étaient  seuls  à  comprendre  le  motif  élevé. 

Le  médecin  inspecteur  général  Robert  qui  continue  Professeu 
de  suivre  avec  un  paternel  intérêt  les  travaux  -^"^'^^  " 
de  notre  École  doit  voir  avec  satisfaction  que  son 
substantiel  enseignement  a  porté  ses  fruits.  Le 
professeur  Jacob  s'est  acquis  une  réputation  d'ana- 
tomiste  et  de  chirurgien  de  premier  ordre.  Son  livre 
d'Anatomie  topographique  est  devenu  classique  ;  et 
son  nom  reste  en  lumière  malgré  la  rayonnante 
réputation  de  son  collaborateur,  le  professeur  Testut. 


L'ancien    agrégé    de   M.    Jacob,    mon   jeune    ami       Professeur 

Robert  Picqué,  docteur  ès-sciences,  nommé  récemment         '^ê:''^g^ 

Robert  Picqué. 
agrégé  d'anatomie  de  la  Faculté  de  Bordeaux,  a  écrit 
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lui  aussi  un  Traité  de  Médecine  opératoire  qui  reflète 
renseignement  du  professeur  Robert  et  qui  va  être 
traduit  dans  une  langue  étrangère.  Le  livre  semble 
avoir  été  plutôt  sténographié  que  médité.  L'auteur 
l'avait  parlé  avant  de  l'écrire  ;  et  il  se  l'est  dicté  à 
lui-même  avec  le  ton  qu'il  aimait  cà  prendre  pour 
tenir  son  auditoire  en  éveil.  Enfin,  le  professeur 
agrégé  Henri  Billet,  successeur  de  F<obert  Picqué  à 
l'amphithéâtre  d'anatomie,  est  en  voie  de  se  créer  un 
brillant  avenir  dans  la  science  chirurgicale.  Je  puis 
même  apporter  à  M.  le  médecin  inspecteur  général 
Robert,  représentant  des  anciennes  traditions  opéra- 
toires du  Val-de-Grâce,  l'assurance  que  j'ai  retrouvé 
dans  la  technique  d'Henri  Billet  les  qualités  qui 
ont  attaché  si  profondément  à  mon  maître  la  longue 
série  de  ses  élèves. 

Chaire  La  chaire  de  chirurgie  d'armée  ne  prit  rang  dans 

de  chirurgie    penseignement    du    Val-de-Grcâce  qu'en   1890,  après 

d'armée.  ,  .    .  ,      ,  .        i .    •  1 1    i 

que  le  ministre  de  la  guerre  eut  décidé  la  suppres- 

Professeur  gj^^  ^^  ^^  chaire  de  clinique  externe  dont  dépendait 
primitivement  la  chirurgie  d'armée.  En  sorte  que  le 
premier  titulaire  officiel  de  l'enseignement  des  blessu- 
res de  guerre  a  été  le  professeur  Delorme,  rappelé 
au  Val-de-Grcâce   en    1887.  Remarquable   devancier  ! 
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Le  titulaire  de  la  chaire  était  un  combattil"  qui  aurait 
égalé  par  son  activité  éclairée  les  plus  grands 
chirurgiens  des  champs  de  bataille,  s'il  n'était  venu 
à  l'heure  de  la  veillée  des  armes.  Mais,  comme  je 
vous  l'ai  dit,  à  défaut  de  l'observation  des  champs  de 
bataille,  le  professeur  Delorme  s'est  constitué  un 
stand  dans  l'un  de  nos  jardins,  où  il  a  tiré  4000  coups 
de  feu  et  examiné  autant  de  pièces  anatomiques.  Les 
expériences  ont  porté  principalement  sur  les  os,  les 
articulations,  et  les  vaisseaux  ;  et.  dans  cet  ensemble 
de  recherches,  ce  sont  les  expérimentations  sur  le 
squelette  qui  ont  coûté  au  chercheur  le  plus  de 
patience,  le  plus  de  labeur,  le  plus  de  souci,  et  dans 
leur  interprétation,  le  plus  de  sagacité,  parce  qu'il  a 
fallu  suivre  les  fissures,  recueillir  et  rapprocher  les 
esquilles,  différencier  les  types  de  fractures  en  simples 
et  composés.  Je  ne  vous  retracerai  pas  les  multiples 
divisions  établies  par  AL  Delorme  dans  Lanatomie 
pathologique  des  fractures  par  petits  projectiles.  Vous 
vous  rappelez  les  trois  groupes  principaux  :  fractures 
par  contact,  fractures  par  perforation,  fractures  par 
gouttière.  L'étendue  de  la  fracture  et  son  état  commi- 
nutif  sont  fonctions  de  la  vitesse  du  projectile.  Aussi, 
convient-il,  au  sens  de  M.  Delorme,  de  continuer  la 
poursuite  des  recherches  et  des  expériences  à  chaque 
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changement  d'armement.  Cependant,  en  pratique,  l'ir- 
radiation des  lésions  du  squelette  par  coup  de  feu  a 
perdu  un  peu  de  son  importance,  grâce  à  l'antisepsie 
qui  vise  à  la  rapide  réunion  du  foyer  traumatique, 
quelle  que  soit  son  étendue,  grâce  aussi  à  la  radio- 
graphie qui  marque,  pour  les  opérations  tardives,  la 
place  des  esquilles  vulnérantes  ou  mortifiées.  Les 
travaux,  les  observations,  les  déductions  de  M. 
Delorme,  communiqués  d'abord  par  fractions  au 
monde  savant,  ont  été  réunis  dans  son  «  Traité  de 
chirurgie  de  guerre»,  en  élaboration  pendant  quatorze 
ans,  recommencé  deux  fois  et  à  qui  l'Institut  a  attribué 
un  prix  Montyon.  Le  livre  a  valu  une  telle  notoriété 
à  M.  Delorme  que  le  professeur  du  Val-de-Grâce 
passe  aux  yeux  de  l'étranger  pour  le  premier  chirur- 
gien d'armée  de  France.  D'autant  que  les  faits  des 
champs  de  bataille  sont  venus  confirmer  les  assertions 
expérimentales  de  notre  ancien  Directeur.  Et  on  ne 
peut  pas  dire  que  le  professeur  Delorme  ait  fait  de 
larges  emprunts  à  la  littérature.  11  n'est  guère  partisan 
de  se  former  une  opinion  d'après  l'expérience  des 
autres  et  préfère  s'en  rapporter  à  lui  même  plutôt 
qu'à  autrui.  C'est  de  son  esprit  d'indépendance  qu'est 
sortie  son  habitude  de  prendre,  en  face  de  chaque 
situation,     la    détermination     qui     convient    à     son 
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jugement  :  et  c'est  pour  cette  raison  que  son  nom 
est  attaché  à  un  certain  nombre  de  procédés 
thérapeutiques  originaux.  Conscient  de  sa  puissance 
de  travail  et  de  la  valeur  de  ses  vues  personnelles, 
le  professeur  Delorme  a  voulu  entrer  dans  toutes 
les  Sociétés  savantes;  et  ses  desseins  se  sont  réalisés. 
Membre  de  la  Société  de  chirurgie  en  1892,  il  est 
devenu  membre  de  TAcadémie  de  Médecine  en  1897. 
L'année  1912-1913  a  été  le  digne  couronnement  de  sa 
belle  carrière.  La  Société  de  chirurgie  l'a  pris  pour  pré- 
sident ;  le  Congrès  français  de  chirurgie  lui  a  donné  le 
fauteuil  présidentiel  ;  le  Ministre  de  la  guerre  l'a  élevé 
à  la  dignité  de  Grand  officier  de  la  Légion  d'honneur. 

Quelle  opposition  entre  le  professeur  Delorme  et  Professeur 
le  professeur  Nimier  venu  après  "lui.  Le  premier,  Nimier. 
Lorrain  ;  le  second,  Breton  ;  celui-là  solide,  robuste  ; 
celui-ci  plus  délicat.  Aussi  opiniâtre  l'un  que  l'autre 
au  travail  ;  mais  dans  deux  sens  différents.  Le  pro- 
fesseur Delorme  tirait  des  pièces  expérimentales  des 
conclusions  originales.  Le  professeur  Nimier,  après 
avoir  vécu  la  vie  du  médecin  militaire  sur  les  champs 
de  bataille  du  Tonkin  et  avoir  assisté,  suivant  sa 
comparaison,  au  formidable  concert  des  projectiles 
et  de  la  mitraille  dont  les  champs  de  tir  ne  fournissent 
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que  de  faibles  échos,  a  demandé  à  la  littérature  ses 
inspirations  et  sa  matière  d'enseignement.  Cette 
dernière  méthode  de  s'instruire  ne  manque  pas  d'in- 
térêt. Un  professeur  de  blessures  de  guerre,  que  le 
destin  ne  porte  pas  sur  les  champs  de  bataille  à 
chaque  progrès  de  la  balistique,  pour  y  voir  de  ses 
yeux  les  effets  des  projectiles,  est  obligé  de  faire 
confiance  à  ceux  qui  ont  vu  par  eux  mêmes  et  décrit 
ce  qu'ils  ont  vu.  C'est  par  la  multiplication  des  fouilles 
documentaires  et  le  rapprochement  des  données 
extraites  des  différentes  recherches  qu'une  clair- 
voyante critique  arrive  à  dégager  les  formules  voisines 
de  la  vérité.  Et  nous  devons  savoir  bon  gré  aux  esprits 
qui  sont  toujours  en  quête  de  matériaux  à  exploiter. 
L'utilisation  de  ces  matériaux  exige  du  labeur,  de  la 
ténacité,  du  savoir,  de  l'intelligence.  Or  le  professeur 
Nimier  a  publié  en  moins  de  dix  ans,  sur  les  acqui- 
sitions scientifiques  de  la  chirurgie  d'armée,  cinq 
volumes  à  qui  le  médecin  major  Laval  a  collaboré  et 
qui  se  rapportent  aux  armes  blanches,  explosifs,  petits 
projectiles,  évolution  des  blessures  de  guerre,  traite- 
ment de  ces  blessures.  11  a  publié  en  même  temps 
un  copieux  «  Traité  sur  les  blessures  du  crâne  et 
de  l'encéphale  par  coup  de  feu  »,  et  trente  articles 
divers  de  journaux  sur  des  sujets  analogues.  Il   n'a 
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pas  écrit  une  ligne  qui  ne  soit  justifiée  par  les 
faits  ;  et  de  plus,  il  n'a  rien  laissé  perdre.  Ne  vous 
semble-t-il  pas  que  vous  retrouvez  dans  l'intensité 
de  ce  labeur  les  caractéristiques  du  professeur 
Chauvel.  En  effet,  Chauvel  et  Nimier  se  ressemblent 
autant  que  ce  dernier  a  différé  du  professeur  Delorme. 
Compatriotes,  amis,  maître  et  élève,  ils  avaient  même 
méthode  de  travail,  même  activité,  même  aptitude  à 
produire.  Ce  fut  le  professeur  Chauvel  qui  lança  en 
1889  M.  Nimier,  à  son  retour  du  Tonkin,  dans  la  voie 
des  blessures  de  guerre,  en  collaborant  avec  lui  à 
un  «  Traité  de  chirurgie  d'armée  »  qui  se  termine  par 
un  exposé  des  vues  personnelles  des  auteurs  sur 
l'organisation  des  formations  sanitaires.  La  profes- 
sion de  foi  des  deux  signataires  du  livre  n'a  pas 
rallié  l'unanimité  des  suffrages  et  leur  a  même  valu 
un  blâme  ministériel.  Cependant  on  y  trouve  en 
germe  des  idées  actuellement  réalisées  :  adoption  de 
paquets  de  pansements,  nécessité  de  formations  nom- 
breuses, légères  et  interchangeables.  Si  vous  vous 
reportez  à  ce  que  je  vous  ai  dit  de  la  mesure  rigou- 
reuse prise  à  l'égard  de  M.  le  professeur  Robert 
après  la  publication  de  son  «  Traité  d'ambulance  », 
vous  reconnaîtrez  qu'il  continue  d'en  coûter,  encore 
qu'on  soit  loin   du  temps  de  Galilée,  à  ceux  qui  sont 
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en  désaccord  d'opinion  avec  les  puissants  du  jour. 
Considéré  dans  son  rôle  d'agrégé  ou  de  professeur  de 
blessures  de  guerre,  M.  Nimier  s'est  attaché  à  faire 
comprendre  aux  élèves  le  mode  d'action  des  projec- 
tiles et  à  leur  éviter  toute  incertitude  de  conduite 
thérapeutique  sur  le  champ  de  bataille.  Il  apparaissait 
nécessaire  à  M.  Nimier  de  satisfaire  la  curiosité 
scientifique  de  nos  stagiaires,  toujours  avides  de 
remonter  de  l'effet  à  la  cause,  en  leur  montrant  la 
raison  d'être  des  dégâts  variables  produits  par  les 
armes  à  feu  de  petit  calibre.  Lui-même  se  livra  à  cet 
effet  à  des  expériences  de  tir  sur  le  cadavre  d'où  sortit 
la  preuve  de  la  supériorité  de  la  balle  de  8  millimètres 
et  qui  ne  furent  pas  étrangères  à  l'adoption  de  la 
balle  actuelle.  En  thérapeutique,  M.  Nimier  instruit 
par  les  comptes  rendus  des  expéditions  coloniales  et 
des  guerres  postérieures  à  1884,  avait  arrêté  quelques 
formules  d'enseignement  que  les  acquisitions  nouvelles 
n'ont  pas,  je  crois,  modifiées.  La  chirurgie  d'armée 
ne  lui  semblait  pas  comparable  à  la  chirurgie  du  temps 
de  paix.  11  fallait  respecter  sur  le  champ  de  bataille 
la  lésion  traumatique  et  combattre  dés  ses  premières 
manifestations  l'infection  surajoutée.  Par  contre,  on 
devait  traiter,  suivant  les  règles  opératoires  ordinaires, 
les  séquelles  des  blessures   de  guerre  avec  plus  de 
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soin  et  plus  longtemps  qu'on  ne  l'avait  fait  dans 
le  passé.  Notre  collègue  ne  répondait  pas  que  la 
vérité  du  jour  serait  encore  celle  du  lendemain. 

La  chaire  de  chirurgie  d"armée  s'est  trouvée  en  Professeur 
deuil,  au  cours  de  l'année  1908,  par  la  mort  du  I-oison. 
professeur  Loison.  Ce  jeune  professeur  n'a  pas  eu  le 
temps  de  donner  la  mesure  exacte  de  sa  valeur,  mais 
le  passé  garantissait  qu'un  bel  avenir  lui  était  réservé. 
Il  appartenait  au  groupe  des  hommes  qui  veulent  que 
les  autres  n'ignorent  rien  de  ce  qu'ils  savent  eux- 
mêmes  et  qui  communiquent  à  la  presse  le  moindre 
fait  venu  à  leur  connaissance.  Ses  publications  étaient 
déjà  nombreuses  à  l'heure  où  une  brutale  maladie 
nous  a  séparés  de  lui.  Je  ne  vous  citerai  que  ses  trois 
travaux  principaux.  Le  séjour  de  M.  Loison  en  Tuni- 
sie, sept  années  durant,  et  son  attache  à  l'hôpital 
militaire  du  Belvédère,  en  qualité  de  chirurgien,  lui 
avaient  fourni  l'occasion  de  traiter  21  malades 
atteints  d'abcès  du  foie.  Notre  collègue  en  a  fait 
l'objet  d'un  mémoire  présenté  en  mars  1898  à  la 
Société  de  chirurgie  de  Paris.  L'auteur  y  défend 
l'innocuité  de  la  ponction  exploratrice  du  foie,  aussi 
bien  en  arrière  qu'en  avant  de  la  glande,  à  condition 
qu'une   incision   immédiate   soit   faite   à   son  niveau, 
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si  l'aspiration  ramène  du  pus.  L'année  suivante,  à 
l'instigation  du  professeur  Nimier,  M.  Loison,  agrégé 
des  blessures  de  guerre,  se  donna  la  tâche  de 
reprendre  l'étude  de  la  question  des  «  Blessures  du 
péricarde  et  du  cœur».  Le  travail,  paru  dans  la 
Revue  de  Chirurgie  et  comprenant  i55  pages,  aboutit 
à  deux  conclusions  :  que  le  diagnostic  des  blessures 
de  l'organe  central  de  la  circulation  et  de  son  enve- 
loppe n'est  pas  plus  difficile  que  celui  des  blessures 
du  péritoine  et  des  viscères  abdominaux  ;  que  la 
thérapeutique  n'est  pas  désarmée,  ainsi  que  le 
prouvent  des  interventions  nombreuses  pratiquées 
par  divers  chirurgiens.  Chargé  pendant  plusieurs 
années  de  la  direction  du  laboratoire  de  radiologie 
de  notre  hôpital,  M.  Loison  avait  pu  recueillir  un 
nombre  considérable  de  cas  cliniques  empruntés  aux 
différents  services  de  chirurgie  de  l'établissement.  Ce 
fut  le  point  de  départ  de  son  «  Traité  de  Radiologie  » 
pour  lequel  il  s'était  improvisé,  à  son  dire,  électri- 
cien, photographe  et  dessinateur.  M.  Loison  a  écrit, 
en  outre,  en  vue  de  sa  candidature  éventuelle  à  la 
chaire  de  Chirurgie  d'armée,  un  travail  sur  les 
«  Blessures  expérimentales  et  cliniques  par  armes  à 
<'  feu,  étudiées  par  la  radiographie  (Arch.  de  méd. 
«  milit.   1900)  ».  Et  je  sais  qu'il  préparait,  au  moment 
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de  sa  mort,  un  ouvrage  qui  mettait  au  point  la 
vaste  question  des  blessures  par  gros  et  petits 
projectiles.    • 

Le  professeur  Ferraton  s'est  chargé  de  cette  œuvre  Professeur 
que  rÉcole  du  Val-de-Grâce  vient  d'éditer  (Vol.  in-8°  Ferraton. 
de  706  pages  avec  892  fig.).  Il  était  l'auteur  qui 
convenait  à  la  tâche.  Son  esprit  méthodique,  didac- 
tique et  positif  le  préparait  à  mettre  en  formules 
précises  les  provisions  scientifiques  d'un  médecin 
appelé  à  servir  un  jour  sur  les  champs  de  bataille. 
Des  dessins  un  peu  schématiques,  des  phrases 
lapidaires,  des  mots  imagés  ont  gravé  dans  la 
mémoire  des  élèves  les  parties  essentielles  de  la 
chirurgie  d'armée.  Le  professeur  Ferraton  a  fait  table 
rase  des  travaux  du  passé  qui  n'ont  d'importance 
qu'aux  yeux  de  l'histoire.  Mais  il  a  exploité  tous  les 
comptes  rendus  des  guerres  récentes  et  les  a  pris 
pour  bases  de  ses  conclusions,  dont  quelques-unes 
nous  ouvrent  des  perspectives  attrayantes.  Elles  nous 
donnent  l'assurance  que  les  plaies  par  petits  projec- 
tiles tenues  autrefois  pour  très  meurtrières  guériront 
à  l'avenir  en  quelques  jours,  sans  laisser  d'autres 
traces  après  elles  qu'une  cicatrice  étoilée.  Il  parait 
que    les    blessés    de    demain    ne    présenteront   plus 
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les  accidents  horribles  qui  ont  motivé  tant  d'exérèses 
dans  le  passé  et  occasionné  tant  de  morts.  Le  cours 
ou  le  livre  du  professeur  Ferraton  —  c'est  la  même 
chose  —  est  divisé  en  quatre  parties  :  l'étude  des 
armes  de  guerre,  les  lésions  des  tissus,  les  blessures 
des  membres,  les  blessures  des  régions  viscérales. 
Dans  les  deux  dernières  parties,  de  beaucoup  les 
plus  longues,  l'auteur  place  l'auditoire  ou  ses  lecteurs 
en  face  de  cas  cliniques  supposés  et  fait  avec  eux 
le  diagnostic,  d'après  la  qualité  et  la  diversité  des 
symptômes.  Par  exemple,  s'agit-il  de  la  région  crâ- 
nienne, le  professeur  Ferraton  se  pose  les  trois 
questions  :  la  lésion  est-elle  limitée  aux  téguments  ? 
intéresse-t-elle  la  boîte  osseuse  ?  les  méninges  et  le 
cerveau  sont-ils  atteints  r  Et  il  envisage,  à  propos 
de  chaque  question,  les  cas  simples  et  ceux  où  la 
réponse  est  difficile.  C'est  l'occasion  d'une  discussion 
de  la  valeur  des  différents  signes.  En  matière  de 
thérapeutique  de  chirurgie  d'armée,  Ferraton  répète 
volontiers  aux  élèves  une  sorte  d'aphorisme  qu'il  a 
peut-être  emprunté  à  Dominique  Larrey  :  «  Guerre  à 
l'infection  »  ;  et  il  s'efforce  de  recommander  aux 
médecins  militaires  de  se  préparer  à  combattre 
cette  ennemie  des  champs  de  bataille.  Il  les  prémunit 
contre    les   dangers  du  microbe  qui  commencent  au 
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poste  de  secours  et  restent  menaçants  pendant 
plusieurs  jours.  C'est  pour  en  protéger  les  blessés 
que  M.  Ferraton  a  proposé  un  pansement  individuel 
de  sa  conception,  plus  ample  que  le  pansement 
réglementaire  et  meilleur  préservateur  de  l'infection. 
Nous  félicitons  vivement  le  professeur  Ferraton  de 
sa  véhémente  déclaration  de  guerre  à  l'infection  ;  et 
nous  souhaitons  que  la  balle  soi-disant  inolïensive 
comme  un  coup  de  trocart  ne  soit  pas  concurrencée 
sur  les  champs  de  bataille  par  des  projectiles  moins 
humanitaires.  J'ai  encore  devant  les  yeux  les  horri- 
bles photographies  des  blessés  des  deux  guerres 
balkaniques  que  le  professeur  Laurent,  de  Bruxelles, 
a  projetées  devant  les  membres  du  dernier  Congrès 
français  de  chirurgie.  L'antiquité  la  plus  reculée 
n'a  pas  connu  de  spectacle  plus  attristant.  Le 
microbe  est  un  ennemi  sournois.  Il  s'infiltre  dans 
la  moindre  des  fissures  de  notre  organisme  et 
nous  ne  savons  jamais  s'il  n'aura  pas  raison  de 
nos  attaques,  une  fois  qu'il  est  installé  dans  un 
enclos  cellulaire.  Le  facteur  principal  de  gra^•ité 
des  plaies  de  guerre  a  toujours  été  l'infection.  Par 
conséquent,  répétons  avec  le  professeur  Ferraton  : 
«  Guerre   à    l'infection  ». 
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Chaire  d'op/ii.il-  La  chaire  d'ophtalmologie  et  d  oto-rhino-laryngo- 

moloiric    cl    iQgie   ne    date    que   de   1898.    Ce   n'est  pas  qu'avant 

d^olo-rh  ino-  .  . 

cette    époque    1  enseiirnement   des  spécialités  ait  été 

Liryngo/oi^ic. 

négligé  au  Val-de-Grâce  ;  mais  il  y  était  donné  par 
des  Maîtres  chargés  d'autres  devoirs,  et  il  ne  com- 
portait pas  l'extension  que  son  indépendance  lui  a 
gagnée. 

Le  nez  et  l'arriére-gorge  n'intéressaient  autrefois 
les  chirurgiens  du  Val-de-Grâce  que  par  les  polypes 
muqueux  et  les  polypes  naso-pharyngiens.  Si  une 
tumeur  n'apparaissait  pas  à  l'orifice  nasal  ou  derrière 
le  voile  du  palais,  on  se  sentait  désarmé  ;  et  l'inaction 
n'était  pas  particulière  au  'Val-de-Grâce.  Elle  était 
universelle  :  nous  n'eussions  d'ailleurs  jamais  accepté 
de  ne  pas  appliquer  à  nos  malades  un  traitement 
connu  et  réputé  secourable. 

Les  maladies  des  oreilles  avaient  fait  l'objet  d'une 
tentative  d'étude  de  la  part  du  professeur  Gaujot. 
ALais  combien  ébauchée  !  Les  affections  étaient  distin- 
guées en  sèches  ou  humides  ;  l'examen  se  faisait 
près  de  la  fenêtre  avec  le  spéculum  de  Brunton  ;  le 
traitement  consistait  en  insufflation  d'air  par  la 
trompe  ou  injection  chaude  par  le  conduit  auditif. 

Seul  l'enseignement  de  l'ophtalmologie  avait 
quelque  ampleur.   L'état  de  la   vision   des  militaires 
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avait  fixé  l'attention  des  médecins  de  Tarmée  dès  le 
moment  où  le  recrutement  du  contingent  annuel 
avait  été  soumis  à  des  conditions  d'aptitude  physique 
déterminées  par  le  Conseil  de  Santé.  Et  on  peut  dire 
qu'une  véritable  moisson  de  travaux  sur  les  amétro- 
pies  et  les  maladies  des  yeux  est  sortie  de  cette 
École  depuis  cinquante  ans.  M.  Perrin  a  été  le  grand 
initiateur.  Sa  réputation  était  considérable  en  ophtal- 
mologie et  lui  a  valu  une  des  plus  belles  clientèles  de 
Paris  composée  du  monde  politique  et  littéraire.  Il  a 
publié  en  1870  un  «Traité  pratique  d'ophtalmoscopie 
et  d'optométrie  »,  avec  un  Atlas  destiné  à  favoriser 
l'étude  de  l'ophtalmoscopie  et  qui  dut  peser  d'un 
grand  poids  dans  ses  titres  scientifiques  à  l'Académie. 
Il  était  aussi  l'inventeur  d'un  œil  artificiel  que  les 
médecins  militaires  de  ma  génération  n'ont  pas 
oublié.  Nous  passions  notre  temps  à  voir  en  son  fond 
ce  qu'on  y  avait  peint  ou  écrit.  L'idée  pouvait  être 
bonne  ;  mais  les  résultats  ne  valurent  pas  grand 
chose.  M.  Perrin  a  été  assisté  dans  la  composition 
de  son  Atlas  par  le  professeur  Poncet,  agrégé  de  1873 
à  1877,  et  nommé  professeur  en  1884.  Histologiste 
et  habile  dessinateur,  Poncet  a  établi  une  série  de 
planches  reproduisant  les  lésions  microscopiques  du 
fond  de  l'œil.  Il  a  été  l'un  des  premiers  à  employer 
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la  chromolilhuyraphie  et  à  faciliter  rinterprétalion 
des  dessins  en  laissant  aux  tissus  la  couleur  donnée 
par  les  réactifs.  —  En  1882,  le  professeur  Chauvel,  que 
vous  n'êtes  pas  surpris  de  voir  en  cette  matière, 
apporta  son  contingent  d'étude  à  l'ophtalmologie 
sous  la  forme  d'un  livre  intitulé  «  Précis  théorique 
et  pratique  de  l'examen  de  l'œil  et  de  la  vision  »  : 
43 1  pages,  bien  souvent  feuilletées  ;  et  il  a  offert, 
quatorze  ans  plus  tard,  à  ses  collègues  de  l'armée 
et  à  ses  confrères  civils,  des  «  Études  ophtalmo- 
logiques »  où  sont  réunies  les  impressions  de  sa 
pratique  personnelle  en  qualité  de  directeur  du 
service  des  yeux  de  l'hôpital  du  Val-de-Grâce.  En 
1894,  le  professeur  Nimier  éleva  de  son  côté  à 
l'ophtalmologie,  avec  le  docteur  Despagnet,  un  gros 
ouvrage  de  mille  pages  qui  compléta  les  œuvres 
antérieures  de  notre  École,  devenues  insuftisantes  par 
les  progrès  de  la  médecine  ou  de  la  chirurgie  oculaire. 
La  création  de  la  chaire  des  spécialités,  en  l'année 
1898,  a  eu  pour  conséquences  d'élargir  notre  pro- 
gramme d'instruction  des  maladies  des  yeux,  des 
oreilles,  du  nez  et  du  larynx,  et  d'en  hausser  l'étude 
sur  un  pied  d'importance  proportionnelle  à  leur 
fréquence  chnique. 


Professeur  CHAVASSE 
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M.  le  professeur  Chavasse,  qui  inaugura  la  chaire,  Professeur 
a  fondé  renseignement  de  la  rhinologie.  C'était  le  Ch.tv:tsse. 
moment  où  cette  partie  de  la  chirurgie  prenait  son 
essor,  grâce  à  un  ensemble  de  recherches  anato- 
miques  et  anatomo-pathologiques,  grâce  aussi  au 
secours  d'une  anesthésie  locale  sans  laquelle  les 
malades  auraient  préféré  garder  leurs  malaises 
plutôt  que  d'en  être  débarrassés  au  prix  d'intolérables 
douleurs.  M.  Chavasse  réalisa  en  un  tour  de  main 
dans  son  service  une  installation  qui  lui  permit  de 
faire  bénéficier  sa  clientèle  de  l'abondante  floraison 
des  nouveaux  procédés  thérapeutiques  des  maladies 
nasales.  Et  quand  il  écrivit  en  1908,  avec  M.  le 
professeur  agrégé  Toubert  son  livre  du  «  Diagnostic 
«  des  maladies  des  yeux,  des  oreilles  et  des  voies 
«  aériennes  supérieures  considérées  surtout  dans  leurs 
«  rapports  avec  le  service  militaire  »,  M.  Chavasse  put 
avancer  que  les  méthodes  d'examen  des  voies  aériennes 
supérieures,  indiquées  dans  le  livre,  étaient  le  résultat 
de  l'expérience  des  deux  auteurs.  Prés  d'un  tiers  du 
volume  est  consacré  aux  maladies  de  ces  organes  et 
tout  y  est  dit  sur  les  procédés  et  les  résultats  des 
rhinoscopies  antérieure  et  postérieure,  sur  l'explora- 
tion des  sinus,  et  le  diagnostic  de  leur  suppuration. 
Ce  qu'il  y  a  de  plus  remarquable  dans  la  période  du 
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professoral  de  M.  Chavasse,  c'est  la  rapidité  avec 
laquelle  notre  collègue  s'est  adapté  à  ses  fonctions. 
Primitivement  agrégé  de  blessures  de  guerre,  ayant  à 
son  actif  des  mémoires  très  importants  sur  les 
«  Contusions  et  ruptures  de  l'intestin  sans  lésions 
apparentes  des  parois  abdominales  »  (Arch.  de  méd. 
et  chir.  mil.  1884),  et  sur  la  rotation  tardive  des  frag- 
ments dans  les  fractures  du  maxillaire  inférieur  par 
armes  à  feu  (Tome  VI  des  Archives),  auteur  d'un 
Traité  de  petite  chirurgie  arrivé  à  sa  cinquième  édition, 
nous  le  voyons  tout  à  coup  aussi  habile  à  manier 
l'ophtalmoscope  que  le  rhinoscope,  le  spéculum  des 
oreilles  que  le  miroir  laryngé.  Il  pratique  des  iridecto- 
mies  ;  enlève  des  cristallins  ;  trépane  des  mastoïdes  ; 
procède  à  toutes  les  opérations  nasales  et  excise  des 
polypes  du  larynx  :  véritable  exemple  magistral  du 
médecin  militaire  qui  s'accommode  aux  obligations 
multiples  du  service  et  remplit  partout  son  devoir 
avec  le  même  scrupule,  je  serais  en  droit  d'ajouter 
que  M.  le  Médecin  inspecteur  général  Chavasse  jouit 
actuellement  de  l'entière  confiance  du  Ministre  de 
la  guerre  dans  les  questions  les  plus  élevées  de 
l'hygiène  de  l'armée  et  de  l'organisation  du  service 
de  santé  en  campagne. 
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Le  professeur  Sieur,  qui  a  remplacé  M.  Cliavasse  Professeur 
et  occupe  encore  la  chaire  des  spécialités,  s'est  '^''^«'■• 
montré  éclectique  dans  Tinlérêt  porté  aux  différentes 
attributions  de  son  service.  Il  a  appliqué  au  traitement 
de  ses  malades  les  principes  de  la  Chirurgie  générale, 
à  défaut  desquels  les  spécialités  ne  seraient  que  de 
menus  rameaux  de  la  science  médicale.  Chirurgien 
d'abord,  spécialiste  ensuite  ;  c'est  par  l'acte  chirur- 
gical que  M.  Sieur  s'est  acquis  sa  belle  réputation. 
Il  avait  à  son  actif,  en  prenant  possession  de  la  chaire 
de  Chirurgie  spéciale,  un  livre  sur  la  «  Chirurgie 
«  clinique  et  opératoire  des  fosses  nasales  et  de  leurs 
«  sinus  »,  d'après  l'anatomie  topographique  de  ces 
cavités.  Les  matériaux  du  livre  avaient  été  réunis 
avec  l'assistance  du  professeur  Jacob,  alors  répétiteur 
de  médecine  opératoire  à  l'École  du  Service  de  Santé 
militaire  de  Lyon.  C'est  une  œuvre  de  science  par 
le  nombre  des  pièces  anatomiques  et  les  coupes 
variées  de  ces  pièces.  Le  docteur  Luc,  qui  en  a  écrit 
la  préface,  la  recommande  autant  au  grand  public 
médical  qu'aux  lecteurs  spécialistes.  Et  depuis  qu'il 
est  professeur,  .M.  Sieur  s'est  donné  si  pleinement  à 
sa  tâche  qu'il  est  classé  aujourd'hui  au  premier  rang 
des  oto-rhino-laryngologistes  de  France.  La  Société 
d'otologie    lui    a    témoigné   cette  année   sa   profonde 
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estime  en  lui  remettant  la  présidence  de  ses  séances. 
Deux  grands  mérites  distinguent  la  personnalité  du 
professeur  Sieur  :  sa  haute  conscience  du  devoir  et 
son  habileté  opératoire.  Un  malade  remis  à  ses  soins, 
petit  soldat  ou  général,  est  assuré  qu'aucun  secours 
ne  lui  manquera.  Il  sera  examiné  avec  une  attention 
minutieuse,  traité  suivant  les  règles  les  plus  étroites 
de  l'art,  et  pansé  le  dernier  jour  de  son  traitement 
avec  les  mêmes  précautions  qu'au  début.  Si  une 
opération  est  nécessaire,  le  malade  peut  s'abandonner 
avec  confiance  à  son  médecin  :  le  professeur  Sieur 
réglera  exactement  l'étendue  de  l'intervention  sur  le 
degré  de  la  lésion  et  ne  laissera  rien  derrière  lui  qui 
soit  capable  de  faire  obstacle  à  la  guérison.  A  l'égard 
des  élèves,  M.  Sieur  est  un  maître  judicieux,  sobre 
de  détails,  sachant  mettre  en  lumière  ce  qu'un  expert 
et  un  praticien  doivent  connaître,  et  qui  parle  à  ses 
auditeurs  dans  le  but  unique  de  leur  être  utile,  sans 
souci  de  l'effet  oratoire  produit.  11  enchaîne  la  rela- 
tion des  faits  cliniques  et  des  données  anatomiques 
de  manière  que  l'esprit  saisisse  la  raison  du 
symptôme  en  même  temps  que  sa  valeur  diagnos- 
tique, je  tiens  à  vous  marquer  encore  une  autre 
qualité  du  professeur  Sieur  :  c'est  qu'il  se  plaît  à 
prêter    la    main    aux    progrés    scientifiques    de    ses 
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collaborateurs.  Et  ceux  qui  se  sont  avancés  dans  la 
carrière  sans  guide,  sans  soutien,  sans  encoura- 
gement, sentiront  avec  moi  de  quelle  faveur  précieuse 
peut  être  pour  l'avenir  d'un  homme  une  incitation 
autorisée  au  travail,  aux  publications  scientifiques, 
aux  communications  à  des  Sociétés  savantes.  La  con- 
fiance en  soi  est  un  des  facteurs  principaux  du  succès  ; 
et  il  est  bon  qu'on  l'acquière  d'un  autre,  si  on  ne  la 
possède  pas  naturellement.  Les  deux  derniers  agrégés 
du  professeur  Sieur  ont  largement  profité  de  ses 
conseils.  M.  Rouvillois,  connu  par  ses  publications 
sur  des  cas  de  maladies  du  nez,  des  oreilles  ou  du 
larynx,  en  a  trouvé  la  matière  dans  le  service  de 
M.  Sieur  ou  bien  s'est  associé  à  son  Maître  dans  leur 
rédaction.  Et  M.  Reverchon  a  commencé  son  entrée 
dans  le  monde  scientifique  en  utilisant  des  documents 
tirés  de  la  clinique  des  spécialités  du  Val-de-Grcâce. 
Ce  sera  pour  vous  une  satisfaction,  mon  cher  pro- 
fesseur et  ami,  au  jour  prochain  où  l'inflexible 
rigueur  des  règlements  mettra  un  terme  à  votre 
enseignement,  d'être  assuré  que  vous  laissez  après 
vous  des  héritiers  de  votre  pensée  scientifique  qui  la 
propageront  avec  le  même  respect  qu'ils  l'auront 
reçue. 


t7  de  Ph.irma- 
cie. 
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C/kt  ire  Je  Chimie  PoursLiivons  maintenant,  Messieurs,  l'examen  du 
passé  scientifique  de  l'École  dans  la  troisième  ligne 
de  l'enseignement  qui  y  est  donné,  Chimie  et  Phar- 
macie. Là  encore  nous  allons  constater  une  continuité 
de  grands  efforts  pour  le  beau  renom  du  Val-de-Grâce. 
Notre  chaire  de  Toxicologie  et  de  Chimie  appliquée 
aux  expertises  dans  l'armée  fut  la  première  de  ce 
genre  qui  exista  en  France  ;  et  des  six  professeurs 
qui  l'ont  successivement  occupée.  Poggiale.  Coulier, 
Marty.  Burcker,  Georges  et  Gaillard,  trois  ont  été 
Membres  de  l'Académie,  et  tous  se  sont  distingués 
par  des  travaux  qui  ont  fait  époque  dans  la  science. 

Professeur  Poggiale    a    écrit     un    Traité    général    d'analyse 

Poggiale.  chimique  par  la  méthode  des  volumes,  lequel  a 
contribué  puissamment  à  la  vulgarisation  de  l'usage 
des  liqueurs  titrées,  jusqu'alors  peu  employées.  De 
plus,  il  a  fait  des  recherches  importantes  sur  les 
eaux  de  la  Seine  et  des  forts  de  Paris,  sur  le  pain 
de  munition  distribué  aux  troupes  européennes,  sur 
l'origine  du  sucre  dans  l'économie  animale  et  les 
équivalents  nutritifs  des  aliments. 

Professeur         Coulier  avait  débuté  à   l'Hôpital  d'Instruction  en 
Coulier.      jg^^  gQ^g  j^  direction  de  Millon.  Comme  son  Maître, 
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il  avait  le  cliarme  de  l'élégance  de  la  parole,  et  il 
sembla  préférer  la  physique  à  la  chimie.  Son 
«  Manuel  de  microscopie  appliquée  à  la  médecine  »  fit 
grand  bruit  au  moment  de  son  apparition. 

M.  Marty,  toujours  alerte,  bien  que  né  i835,  a  Professeur 
publié  de  nombreuses  recherches  sur  le  plâtrage  des  ^^-(''h'- 
vins,  à  la  suite  desquelles  l'Académie  et  le  Ministère 
de  la  Guerre  prirent  des  décisions  encore  en  vigueur. 
Nous  lui  devons  également  un  important  mémoire  sur 
l'altération  du  chloroforme  et  les  moyens  de  les  pré- 
venir (1888).  Professeur  impeccable,  esprit  méthodique, 
travailleur  consciencieux,  M.  le  Pharmacien  inspecteur 
Marty  continue  à  faire  partie  de  toutes  les  commis- 
sions qui  s'occupent  des  intérêts  de  la  Pharmacie. 

Burcker,    docteur  és-sciences,    surtout  connu  par    Professeur 
son  magistral  Traité  des  falsifications  et  altérations     Burcker. 
des  substances  alimentaires  (1891),  aurait  certainement 
vu  s'ouvrir  devant    lui,    comme   ses    trois   prédéces- 
seurs,  les   portes  de  l'Académie,  si  la  mort  ne  nous 
l'avait  enlevé  prématurément. 

M.   Georges  avait  joint  à  son  titre  de  professeur    Professeur 
de  Chimie  celui  de  Docteur  en  médecine.  Il  n'a  pas      G<^orges. 
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voulu  poursuivre  jusqu'au  bout  sa  brillante  carrière, 
et  nous  a  quittés  avant  l'heure,  nous  laissant  le 
souvenir  d'un  esprit  cultivé,  droit,  et  secondé  par 
une  volonté  énergique.  Il  s'est  attaché  particulière- 
ment à  la  Chimie  biologique  et  a  donné,  en  1902,  un 
mode  de  préparation  extemporanée  de  l'Iode  qu'il 
a  appliqué  avec  le  professeur  Vaillard  à  l'épuration 
des  eaux  de  campagne. 

Professeur  Enfin    le    professeur    Gaillard,    qui    continue    si 

Gaillard,  dignement  la  lignée  de  ses  prédécesseurs,  nous 
prépare  des  pharmaciens  instruits,  grâce  à  la  netteté 
de  son  enseignement  et  à  son  habileté  personnelle 
dans  la  direction  des  nombreuses  expertises  qui  lui 
sont  journellement  demandées  pour  la  surveillance 
de  la  qualité  des  denrées  alimentaires.  Il  sait  mettre 
en  relief  la  donnée  principale  que  les  élèves  doivent 
garder  en  mémoire,  et  il  les  instruit  aux  manipula- 
tions chimiques  par  son  extrême  habileté  à  manier 
lui-même  son  arsenal  expérimental. 

Œuvres  scien-  Pendant    le    temps    que    l'École    a    compté    42 

hfiques   des    professeurs,  elle  a  reçu  94  agrégés  qui  ont  contribué 

^  ^    '^    '  à  la  formation  scientifique  de  nos  élèves.  Plus  de  la 

moitié    des    agrégés    se    sont    donc   trouvés   éloignés 
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de  nous,  après  le  temps  de  leur  agrégation,  par  des 
circonstances  diverses  et  ont  été  portés  vers  des 
avenirs  différents.  Les  uns  ont  poursuivi  leur 
carrière  d'enseignement  dans  les  Facultés  de  Méde- 
cine ;  d'autres  ont  continué  leur  route  militaire 
jusqu'aux  grades  élevés  de  la  hiérarchie  ;  certains 
ont  bifurqué  vers  la  pratique  civile  ;  un  petit  nom- 
bre a  été  frappé  prématurément  par  la  mort.  Nous 
devons  aujourd'hui  à  ces  collègues,  à  ces  amis,  à 
ces  membres  de  notre  famille,  l'assurance  d'un  sou- 
venir d'attachement,  ainsi  que  l'évocation  rapide  de 
leurs  œuvres.  D'autant  que  quelques-uns  se  sont 
placés  au  premier  rang  de  la  science  nationale.  Ils 
ont  peut-être  acquis  leurs  droits  à  la  notoriété  en 
dehors  de  notre  École  ;  mais  c'est  en  vue  de  devenir 
nôtres  par  le  concours  qu'ils  ont  consenti  leurs 
premiers  efforts  de  travail  ;  et  ils  ont  mûri  leur 
talent  au  foyer  de  notre  enseignement. 

Je  vous  citerai  dans  la  section  de  Médecine  les    Agrégés  de 
noms  des  agrégés  :   Jacquot  (i856),  Arnould  (1861),      ^tedectne. 
Leplat    (1862),     Boisseau    (1868),     Morache    (1869), 
Marvaud  (1870),  Lereboullet  (1874),  Lacassagne  (1874), 
Kiener  (1879),  Burlureau  (1889),  Manquât  (1893). 
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Agn-oc  Jacquot  a  été  à  la  fois  un  littérateur,  un  épidé- 

Jacquot.  niiologiste  et  un  historien.  Il  nous  a  laissé  des 
«Mélanges  médico-littéraires»  où  les  «conceptions 
«  fleuries  de  l'imagination  sont  réunies  aux  réflexions 
«austères».  Je  vous  recommande  la  lecture  des 
chapitres  sur  la  colonisation  en  Algérie  et  sur  les 
sépultures  chez  les  anciens  Romains  au  point  de 
vue  de  l'hygiène  et  de  la  médecine  :  vous  y  trouverez 
des  descriptions  qui  vous  rappelleront  celles  de 
Gaston  Boissier  sur  la  Rome  Antique.  Son  mémoire 
intitulé  de  «l'Origine  miasmatique  des  fièvres  endémo- 
«  épidémiques  dites  intermittentes,  primitives  ou  à 
«quinquina»,  a  été  l'objet  d'un  rapport  des  plus 
élogieux  par  E.  Gaultier  de  Claubry,  à  l'Académie 
impériale  de  Médecine  dans  la  séance  du  3o  Septembre 
i85i.  Et  sa  relation  sur  le  «Typhus  de  l'Armée 
d'Orient  »,  en  un  volume  de  440  pages,  a  été  publié 
après  sa  mort  par  un  Comité  à  qui  elle  a  semblé 
mériter  de  figurer  à  côté  des  travaux  les  plus  sérieux 
relatifs  à  l'histoire  médicale  de  l'Armée  d'Orient. 
Jacquot  était  membre  d'au  moins  dix  sociétés 
savantes  de  son  époque. 

Agrégé  Le    professeur    Arnould    a    terminé    sa    carrière 

'"'^"    ■    scientifique  comme  professeur  d'hygiène  à  la  Faculté 
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de  médecine  de  Lille  où  il  avait  été  nommé  en  1876, 
alors  qu'il  était  médecin  à  l'École  spéciale  militaire, 
et  en   raison  de  sa  réputation  d'hygiéniste  fondée  au 
Val-de-Grâce,  en   Algérie,   à  l'École   même  de  Saint- 
Cyr.    Il   a  mené   de  front   pendant   dix-huit   ans  son 
enseignement  à  la  Faculté,  ses  obligations  militaires 
et  la  publication  de  très  nombreux  travaux  dont  la 
variété  indique  un  esprit  ouvert  à  l'observation  et  à 
la    critique.    A    la    Faculté    de    Lille,    le    professeur 
Arnould  avait   organisé   l'enseignement  de  l'hygiène 
à  la  manière  du  professeur  Vallin  au  Val-de-Gràce. 
Il  ne  se   contentait   pas  des  leçons  magistrales  :    il 
avait  aussi  créé   un   laboratoire   spécial   et   dirigeait 
des  excursions   scientifiques   dans  les  usines   et   les 
établissements    sanitaires.    L'œuvre    capitale    de    la 
carrière  scientifique  du  professeur  Arnould,  c'est  son 
Traité  d'hygiène,  conçu  avec  méthode  et  remarquable 
par  la  netteté  d'exposition.  11  a  atteint  trois  éditions  ; 
la  dernière,   publiée  par  les  soins  du  fils  de  l'auteur. 
Et  la  répétition  des   éditions  n'est  pas  due  exclusi- 
vement au  succès  de  l'ouvrage  classique  :  elle  traduit 
la  volonté   du    professeur   Arnould   de   suivre  pas  à 
pas  l'évolution  de   l'hygiène  dans  les   rapports  sani- 
taires de  l'homme  avec  le  monde  extérieur  et  dans 
la    recherche    des    moyens    de    faire    contribuer   ces 
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rapports  à  la  viabilité  de  l'individu  et  de  Tespèce. 
En  m'exprimant  ainsi,  je  répète  textuellement  la 
définition  de  la  science  de  l'hygiène  par  le  professeur 
Arnould. 

Agrégé  Leplat  !  un  nom  qu'il  faut  sauver  de  l'oubli, 
LepLii.  parce  que  l'homme  qui  l'a  porté  a  eu  un  jour  une 
idée  neuve.  C'est  Leplat  qui  a  établi  le  premier  la 
subordination  de  la  plupart  des  abcès  froids  du 
thorax  à  une  lésion  manifeste  ou  latente  de  la 
plèvre.  Avant  lui,  les  aposthèmes  thoraciques  étaient 
rattachés  à  l'ostéite,  aux  agents  physiques,  aux 
efforts  de  toux,  ou  à  l'une  quelconque  des  causes 
mécaniques  à  qui  l'on  se  plaisait  alors  d'attribuer  la 
raison  de  toutes  les  tuméfactions.  Leplat  a  démontré, 
preuves  anatomiques  en  main,  que  les  abcès  froids 
du  thorax  sont  souvent  la  conséquence  d'inflamma- 
tions adhésives  ou  de  suppurations  pleurales.  Et  il  a 
ajouté  que  des  adhérences  pleurales  existent  souvent 
chez  des  personnes  sans  passé  pulmonaire  clinique. 
Voilà  des  vérités  formelles  que  l'observation  consacre 
iournellement. 


Agrégé  Boisseau  a  écrit  un  «  Traité  des  maladies  simulées 

Boisseau.       .     -,  ,      1  .^  xt    1      '•  i 

et  des  moyens  de  les  reconnaître  ».  Nul  n  ignore  le 
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fait.  Bien  que  lauteur  du  livre  ait  cru  pouvoir  faire 
remonter  dans  son  «  Essai  bibliographique  »  la  recher- 
che de  la  simulation  à  notre  grand  ancêtre  Hippocrate, 
il  est  certain  pourtant  que  la  littérature  médicale 
était  fort  pauvre  en  cette  matière  avant  la  publi- 
cation du  Traité.  Et  personne  n'oserait  reprendre 
un  pareil  travail  sans  s'inspirer  du  plan  et  des  idées 
de  Boisseau.  D'ailleurs,  la  simulation  a  changé  de 
milieu  :  elle  est  en  décroissance  chez  nous  et  progres- 
se à  grands  pas  dans  la  clientèle  civile,  depuis  que 
les  accidents  du  travail  sont  devenus  une  source  de 
profits.  Ce  ne  sera  pas  un  membre  de  notre  Ecole 
qui  écrira  un  nouveau  Traité  des  Maladies  simulées. 

Au  moment  d'esquisser  les  souvenirs  qui  nous  rat-  Agrégé 
tachent  au  Professeur  Morache,  je"  me  sens  reporté  à  '^^^^'^  ^■ 
une  soirée  passée  à  Bordeaux  en  sa  compagnie  où  ce 
brillant  girondin  se  plut  à  nous  conter  les  avatars  de 
sa  carrière.  Il  avait  beaucoup  vu.  beaucoup  lu,  beau- 
coup appris  ;  et  ce  qu'il  voulait  qu'on  retint  principa- 
lement, c'est  qu'il  avait  visité  la  Mongolie,  pendant 
qu'il  était  attaché  à  la  légation  de  France  en  Chine. 
Le  voyage  lui  avait  valu  le  privilège  de  déjeuner  avec 
le  Grand  Lama,  incarnation  vivante  du  Bouddha.  Je 
remplis  son  désir  en  divulguant  l'événement.  Morache 
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s'était  dislini^Lié  au  Val-de-Grâce,  comme  major  de  pro- 
motion à  l'entrée  et  à  la  sortie,  et  comme  agrégé  de  1869 
à  1B74.  Il  nous  serait  revenu  certainement  comme  pro- 
fesseur, si  un  Décret  du  16  Juin  1878  ne  Tavait  pourvu 
de  la  chaire  de  Médecine  légale  et  d'Hygiène  àlaF'aculté 
de  Médecine  de  Bordeaux.  Ses  leçons  y  ont  été  fort  goû- 
tées, grâce  à  son  charme  de  causeur  et  à  quelques  vues 
originales  sur  certains  points  de  l'enseignement.  Sa 
profession  de  foi, en  médecine  légale,  se  trouve  résumée 
dans  les  deux  phrases  suivantes  qui  figurent  dans 
le  médaillon  bordelais  que  de  pieuses  mains  ont 
composé  à  sa  mémoire  :  «  Les  mœurs  qui,  seules, 
«font  les  lois  durables,  sont  la  résultante  nécessaire 
«  et  fatale  des  conditions  biologiques.  La  Médecine 
«  légale  peut,  dès  lors,  être  regardée  comme  l'étude  des 
«  rapports  qui  existent  entre  les  lois  et  les  facteurs 
«biologiques».  Le  Professeur  xMorache  a  écrit  la 
matière  de  4  à  5  volumes,  en  qualité  de  collaborateur 
de  la  Gazette  hebdomadaire,  des  Annales  d'Hygiène  et 
de  Médecine  légale,  du  Journal  de  Médecine  de  Bor- 
deaux, du  Journal  des  Sciences  militaires,  du  Recueil 
de  Mémoires  de  Médecine  Militaire,  du  Dictionnaire 
encyclopédique  des  Sciences  médicales.  Mais  le  travail 
qui  a  le  plus  contribué  à  le  faire  connaître  en  France 
et  à    l'étranger,    c'est  le   Traité  d'hygiène   militaire, 
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traduit  en  italien  en  1878,  en  espagnol  en  1887, 
couronné  à  sa  première  édition  par  TAcadémie  de 
Médecine  et  à  sa  seconde  par  l'Institut  (  Académie  des 
Sciences).  On  découvre  dans  ce  Traité  la  tendance  de 
faire  en  hygiène  une  application  positive  et  précise  des 
progrès  empruntés  aux  sciences  naturelles;  mais 
on  n'y  sent  pas  encore  l'allure  pratique  que  cette 
science  a  prise  depuis  la  progression  lumineuse  de 
la  bactériologie. 

Ne  remarquez-vous  pas,  xMessieurs,  que  tous  les 
professeurs  ou  agrégés  de  cette  École  qui  ont 
touché  à  l'Hygiène  ont  écrit  de  volumineux  traités 
sur  la  matière.  11  semble  que  quiconque  médite  sur 
cette  science  veuille  composer  un  volume  avec  son 
savoir.  Ce  n'est  pas  qu'il  soit  plus  facile  de  parler 
d'hygiène  que  d'une  autre  partie  de  la  médecine. 
Mais  l'hygiène  captive  par  ses  emprunts  à  toutes  les 
autres  sciences;  et  c'est  la  richesse  des  connaissances 
acquises  après  son  étude  qui  engendre  le  désir  de 
les  coordonner.  De  plus,  la  science  de  l'hygiène  est 
mobile,  en  raison  de  sa  fréquente  subordination 
aux  progrès  de  l'industrie.  Un  livre  peut  être  démodé, 
encore  que  récemment  écrit. 
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Ag-rêgé  J'arrive  au  Professeur  agrégé  Marvaud   qui  a  voulu 

Marvaud.  .,  ,  . 

être  utile  à  notre  Corps  en   mettant  a  son  service  un 

gros  «Traité  sur  les  maladies  du  soldat».  L'auteur 
s'est  adressé  aussi  bien  aux  médecins  du  cadre 
complémentaire  qu'à  nos  camarades  de  l'armée  active; 
et  il  a  passé  en  revue  toutes  les  maladies  possibles, 
depuis  les  infections  générales,  jusqu'aux  troubles 
de  la  vue  ou  de  l'ouïe.  Semblable  travail  a  dû 
demander  à  Marvaud  beaucoup  de  temps  et  de 
recherches.  Nous  devons  le  féliciter  de  n'avoir  pas 
reculé  devant  la  peine  qu'il  a  prise  pour  réunir  en  une 
fferbe  facile  à  embrasser  toutes  les  connaissances 
applicables  k  la  bonne  exécution  de  notre  service. 
Mais  l'obligation  de  se  borner  qui  fait  le  mérite  de 
semblables  œuvres  les  menace  d'être  promptement 
périmées.  Le  nom  de  Marvaud  est  attaché  à  un  legs 
d'un  capital  de  60000  francs  dont  les  intérêts  sont 
réservés  à  la  veuve  ou  aux  orphelins  d'un  médecin  mili- 
taire. L'inscription  en  est  faite  sur  une  plaque  de  marbre 
du  cloître  de  l'hôpital.  C'est  Madame  Blanche  Guillout, 
épouse  décédée  du  Médecin  principal  de  première 
classe  Marvaud,  qui  est  la  donatrice  du  legs.  Nous  ne 
séparons  pas  dans  notre  reconnaissance  le  nom  de  la 
bienfaitrice  réelle  de  celui  du  collègue  qui  l'a  inspirée. 


203 

En  disant  que  Lereboullet  a  été  agrégé  du  Agrégé 
Val-de-Grâce,  de  l'année  1874  à  l'année  1879,  Lereboullet. 
j'éveille  dans  l'esprit  de  ses  anciens  élèves  le  sentiment 
de  respectueuse  sympathie  que  leur  ont  inspiré  l'anémité 
et  la  bienveillance  du  Maître.  11  nous  traitait  avec  une 
bonne  grâce  invariable  qui  augmentait  l'intérêt  que 
nous  prenions  à  ses  leçons.  Sa  courtoisie  se  complétait 
par  une  expression  toujours  élégante  de  la  pensée, 
qu'il  parlât  ou  écrivît.  Il  avait  aussi  bien  les  qualités 
d'un  orateur  que  d'un  publiciste.  Et  de  tels  mérites 
n'ont  pas  été  étrangers  à  son  départ  de  l'armée.  J'ai  ouï 
dire  qu'il  fallait  à  Dechambre,  l'architecte  prodigieux 
du  Dictionnaire  encyclopédique  des  Sciences  médicales, 
que  l'âgeetreffortprolongéavaientépuisé, un  successeur 
riche  de  relations  et  de  savoir,  actif  et  intelligent, 
capable  d'attirer  à  lui  les  collaborateurs  en  renom  et 
d'achever  l'édifice  commencé.  11  choisit  Lereboullet  : 
heureuse  désignation  au  point  de  vue  de  l'œuvre  ! 
Heureuse  chance  également  pour  l'agrégé  du  Val-de- 
Grâce  qui  entra  de  ce  fait  en  1890  à  l'Académie  de 
Médecine,  comme  membre  associé  libre  !  Nous  devons 
un  témoignage  spécial  de  gratitude  à  Lereboullet  au 
sujet  du  rôle  important,  presque  décisif,  qui  lui  revient 
dans  la  conquête  de  notre  autonomie.  Libre  de  parler  et 
d'écrire,  après  sa  démission,  il  réunit  les  preuves  du 
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mal  que  l'impéritie  de  l'intendance  avait  causé  à  notre 
armée  pendant  la  guerre  de  Tunisie  et  il  commença  une 
ardente  campagne  dans  la  presse  médicale  et  un  grand 
quotidien.  La  précision  de  ses  documents,  lautorité 
de  son  argumentation,  et  même  une  intervention 
directe  auprès  du  chef  du  Gouvernement  imposèrent 
en  quelque  sorte  au  Ministre  de  la  Guerre  le  dépôt 
du  projet  de  loi  qui  nous  régit  aujourd'hui.  LerebouUet 
affirme  quelquefois  qu'il  a  gardé  une  dette  de  recon- 
naissance à  la  Médecine  Militaire  pour  les  satisfactions 
qu'elle  lui  a  values.  Nous  pouvons  l'assurer  qu'il  a 
largement  payé  sa  dette  à  notre  Corps  par  les  services 
qu'il  lui  a  rendus. 

Voici  maintenant  deux  professeurs  de  Faculté  très 
renommés  :  Lacassagne  et  Kiener. 
Agrégé  L'Université  de  Lyon  me  tiendrait  rigueur  si  je  faisais 

Lacassagne.  1  éloge  complet  du  Professeur  Lacassagne,  qui  est  deve- 
nu l'une  de  ses  gloires.  Je  n'en  ai  ni  l'intention,  ni 
le  pouvoir.  Je  tiens  seulement  à  avancer  que  c'est 
au  Val-de-Grâce  que  la  réputation  du  Professeur 
Lacassagne  s'est  fondée,  pendant  son  agrégation  de 
1874  à  1879,  et  alors  qu'il  était  Secrétaire  Général 
adjoint  au  Congrès  International  d'Hygiène  à  Paris. 
C'est  aussi  le  Service  de  Santé  Militaire  qui  lui  a  fourni 
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Professeur  KIENER 
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ses  élèves  les  plus  allachés.  Ici,  ma  promotion  savait 
le  mot  à  mot  de  son  «  Précis  d'hygiène  privée  et 
sociale  »,  et  beaucoup  d'entre  nous  gardent  encore 
dans  l'esprit  les  formules  lapidaires  par  lesquelles  le 
conférencier  s'efforçait  de  nous  incruster  dans  l'esprit 
les  lois  principales  de  l'hygiène.  A  la  Faculté  de  Méde- 
cine de  Lyon,  depuis  que  le  Professeur  Lacassagne 
était  devenu  le  Brouardel  du  Sud-Ouest  de  la  France, 
il  était  entouré  des  élèves  de  l'École  du  Service  de 
Santé  Militaire  ;  son  laboratoire  était  assidûment 
fréquenté  par  eux  ;  et  nos  futurs  docteurs  en  médecine, 
en  quête  d'un  sujet  de  thèse,  sollicitaient  volontiers 
son  intarissable  inspiration.  M.  Lacassagne  qui 
aimait  le  travail,  a  su  faire  travailler  les  autres 
autant  qu'il  a  travaillé  lui-même. 

Kiener  s'appliqua  à  la  recherche  des  causes  pre-  Agrégé 
mières  de  la  pathologie  et  tenta  de  tirer  la  médecine  de  Kiener. 
son  empirisme  traditionnel.  11  mit  en  œuvre  à  cet  effet 
l'observation  clinique,  le  laboratoire,  sa  large  érudition 
et  aussi  des  vues  métaphysiques.  Sa  vie  peut  se 
diviser  en  trois  périodes  qui  précèdent,  composent, 
ou  suivent  son  agrégation  au  Val-de-Grâce.  Il  était 
né  à  la  limite  Nord-Est  de  la  France  en  1841,  et 
venait  de  terminer  ses  études  médicales  à  Strasbourg 


à  l'époque  de  Tapparilion  du  Traité  de  la  Pathologie 
cellulaire  de  Virchow  dont  les  conclusions  semblaient 
donner  la  solution  du  problème  de  la  maladie  en  soi 
par  la  lésion  anatomo-pathologique.  Placé  au  foyer  des 
échanges  entre  la  science  allemande  et  la  science 
française,  emporté  par  la  vision  d'une  doctrine 
pathogénique  universelle,  Kiener  décide  de  se  consacrer 
aux  études  microscopiques  et  de  s'ouvrir,  grâce  à 
l'histologie,  l'accès  des  mystères  delà  pathologie;  et  le 
voilà  qui  se  crée  un  laboratoire  personnel,  s'enferme 
dans  son  poêle,  et  se  compose  un  matérielde  recherches, 
microscope,  microtome,  réactif,  cobayes  et  lapins,  qui 
le  suivra  dans  ses  pérégrinations  militaires.  Et  elles 
furent  nombreuses  :  Lyon,  Montpellier  avant  1872;  plus 
tard,  Biskra,  La  Galle,  Bône,  Guelma,  Philippeville. 
Partout  il  glane  et  recueille  des  documents  sur  les 
maladies  des  pays  chauds  pour  les  exploiter  un  jour 
en  compagnie  de  son  ami  Kelsch.  C'est  durant  son 
séjour  au  Val-de-Grâce  que  Kiener  a  le  plus  produit, 
seul  ou  avec  des  collaborateurs.  Quelques-uns  de  ses 
mémoires  sont  devenus  classiques.  Ses  études  sur 
l'adénome  du  foie  établissent  définitivement  la  struc- 
ture de  cette  lésion,  en  même  temps  qu'elles  montrent 
que  le  tissu  du  foie  reproduit  dans  ses  néoformations 
pathologiques  la  structure  des  glandes  tubulées.  Les 
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conclusions  de  son  mémoire  sur  «  Les  Néoformations 
des  Canicules  biliaires »;  aux  dépens  des  trabécules 
hépatiques,  ont  été  adoptées  par  Charcot  et  Brieger  et 
sont  admises  comme  une  des  formes  du  développement 
de  ces  canicules.  Les  recherches  sur  les  «Hépatites 
palustres»  ont  reçu  une  confirmation  générale.  Kiener 
a  démontré  avec  Poulet  que  les  abcès  froids  du  périos- 
te et  la  carie  des  os  sont  d'origine  tuberculeuse;  et  les 
deux  auteurs  ont  été  les  premiers  à  préciser  le  mode 
d'évolution  du  tubercule  dans  le  squelette.  Le  travail  le 
plus  important  de  Kiener,  c"est  le  «  Traité  des  Maladies 
des  pays  chauds  »,  fait  en  collaboration  avec  Kelsch  et 
où  sont  étudiés  avec  un  soin  minutieux  la  dysenterie, 
l'hépatite  et  la  malaria.  Les  auteurs  avaient  projeté 
d'éclairer  l'anatomie  et  la  physiologie  de  ces  maladies 
à  l'aide  des  procédés  d'investigation  récents.  Les 
doctrines  en  cours  leur  paraissaient  révisables  et 
susceptibles  d'être  mises  d'accord  avec  les  nouvelles 
tendances  de  la  nosographie  étiologique.  Ils  ont  donné 
à  l'anatomie  pathologique  de  la  malaria,  si  effacée  dans 
les  œuvres  classiques,  une  place  en  rapport  avec  leurs 
recherches  sur  toutes  les  expressions  morbides  du 
paludisme;  et  ils  n'ont  négligé  l'examen  histologique 
d'aucun  viscère,  sans  excepter  les  éléments  morpho- 
logiques du  sang.  Mais  ils  n'ont  pas  vu  et  leur  esprit 
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n'était  pas  préparé  à  voir  riiématozoaire.  Montpellier 
a  été  pour  Kiener  une  seconde  petite  patrie.  11  y  avait 
été  envoyé,  après  la  guerre  de  1870,  comme  répétiteur 
à  rÉcole  provisoire  du  Service  de  Santé;  et  il  y  est 
revenu  en  1884,  comme  médecin  principal  et  en  qualité 
de  professeur  d"anatomie  pathologique  à  la  Faculté  de 
Médecine.  C'est  alors  qu'il  s'orienta  vers  la  pathologie 
générale.  Il  est  gagné  par  les  travaux  de  Metchnikoff 
et  par  les  communications  de  Roux  sur  la  sérothérapie  : 
il  ne  veut  pas  y  rester  étranger;  et  il  se  jette  avec  force 
dans  l'examen  de  l'influence  exercée  parles  découvertes 
microbiennes  sur  la  conception  de  la  pathogénie  des 
maladies  à  caractères  infectueux.  11  se  rallie  à  la  Méde- 
cine biologique,  ce  qui  est  loin  de  déplaire  au  vieux 
vitalisme  de  son  milieu  d'enseignement.  Kiener  est 
mort  à  Montpellier  le  i5  Juillet  1895.  Ses  collègues  et 
ses  amis  ont  gardé  le  respect  de  sa  mémoire.  Son 
successeur,  le  professeur  Bosc,  a  consacré  à  son  éloge 
la  leçon  d'ouverture  de  son  cours;  et  j'ai  reçu  à  son 
sujet  deux  lettres  du  professeur  Mairet,  Doyen  de  la 
Faculté  de  Montpellier,  et  du  docteur  Poujot,  Profes- 
seur à  la  Faculté  de  Médecine  d'xMger.  Le  premier  dit 
textuellement  :  «  L'autorité  scientifique  de  Kiener,  la 
«  dignité  de  son  caractère  lui  avaient  créé  une  situation 
«privilégiée    parmi    nous.  11   semblait  qu'il  dut    être 
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«heureux;  et  cependant,  il  ne  Tétait  pas.  Son  esprit 
«inquiet  et  méfiant  ne  le  permettait  pas.  Il  souffrait  et 
«faisait  souffrir  ses  meilleurs  amis.  Mais  tel  qu'il  était, 
«Kiener  est  resté  pour  moi  le  Maître  aimé  et  vénéré;  et 
«j'applaudis  de  tout  cœur  à  votre  pensée  de  dire  de  lui 
«le  bien  qu'il  nous  refusa  la  consolation  de  proclamer  à 
«  ses  obsèques».  Le  professeur  Poujol  s'exprime  ainsi: 
«  Je  n'ai  pas  connu  d'homme  d'une  aussi  constante 
«  hauteur  de  pensée.  La  caractéristique  de  son  esprit 
«  était  la  forte  élaboration  personnelle  qu'il  faisait  subir 
«à  toutes  les  données  dont  il  faisait  état.  Je  tiens  pour 
«certain  que  dans  toute  sa  carrière  d'enseignement,  il 
«  n'a  jamais  emprunté  à  un  Traité  classique  une  leçon 
«  toute  faite  pour  l'exposer  telle  quelle  à  ses  auditeurs. 
«Il  transformait  même  les  notions  classiques  par  l'ex- 
«  pression  qu'il  leur  donnait». 

Avez-vous  remarqué,  à  propos  de  l'énumération  des 
agrégés  de  Médecine  de  l'École,  que  quatre  agrégés 
ont  été  nommés  professeurs  dans  les  universités  de 
France  :  Arnould,  à  Lille  ;  Lacassagne,  à  Lyon  ;  Morache, 
à  Bordeaux;  Kiener,  à  Montpellier.  Je  dois  également 
citer  notre  collègue  Duponchel  qui  a  quitté  le  Val-de- 
Grâce  en  1891,  api  es  trois  années  seulement  d'exercice 
dans  notre  École,  et  qui  a  émigré  vers  l'Université  en 


210    

qualité  de  professeur  de  Médecine  légale  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Toulouse.  11  s  était  désigné  à  cette 
fonction  par  la  publication  d'un  v Traité  de  Médecine 
légale  Militaire»  de  683  pages  qui  avait  été  remarqué 
parla  richesse  de  la  documentation  et  la  justesse  des 
appréciations.  Hélas  !  Duponchel  n'a  pas  eu  l'occasion 
de  montrer  sa  valeur  aux  étudiants  de  la  Faculté 
de  Toulouse.  Il  a  succombé  trois  mois  après  la  prise 
de  ses  fonctions  à  une  maladie  contractée  dans  une 
tournée  de  documentation  auprès  des  Facultés  de  Lyon 
et  de  ^Montpellier.  Il  a  eu  le  temps  cependant  de  gagner 
l'estime  de  ses  collègues  et  d'affirmer  sa  droiture  et 
sa  pondération. 

N'est-ce  pas  aussi  un  devoir  pour  moi  de  vous 
rappeler  que  Kelsch  a  porté  à  Lille  la  robe  rouge 
de  l'Université.  Mais  ce  ne  fut  qu'un  épisode  de  sa 
vie.  Le  Ministre  de  la  Guerre  l'ayant  affecté  aux 
hôpitaux  de  Tunisie,  il  abandonna  l'enseignement 
universitaire  et  suivit  sa  carrière  d'origine.  Son  cœur 
d'Alsacien  n'aurait  pas  souffert  une  défaillance  cà  son 
devoir  militaire. 

Tous  les  anciens  agrégés  du  Val-de-Grâce,  qui  sont 
devenus  professeurs  de  Faculté  ont  occupé  honorable- 
ment leur  chaire  universitaire  et  n'ont  pas  démenti  la 
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réputation  de  leurs  aines  qui  avaient  nom  Desgenettes, 
Percy,  Larrey,  Sédillot  etqui,  médecins  militaires  parve- 
nus aux  grades  élevés,  remplirent  avec  distinction  les 
fonctions  de  professeurs  dans  les  Facultés  de  Médecine. 
Nous  retiendrons  le  fait  comme  une  preuve  éclatante  de 
la  valeur  attribuée  au  titre  d'agrégé  du  Val-de-Grâce 
par  le  Ministre  de  l'Instruction  Publique.  Alors  que 
l'Université  se  trouvait  embarrassée  de  recruter  son 
personnel  enseignant,  c'est  de  notre  Corps  qu'elle 
a  tiré  les  titulaires  des  chaires  nouvellement  créées; 
et  les  éloges  solennels  qui  ont  été  réservés,  après 
leur  mort,  à  Arnould.  à  Morache,  à  Kiener  attestent 
qu'ils  ont  aussi  bien  servi  l'Université  que  le  Corps 
de  Santé  Militaire.  La  pénétration  des  Facultés  de 
Médecine  par  nos  jeunes  agrégés  vient  de  prendre 
une  nouvelle  activité,  mais  cette  '  fois  par  voie  de 
concours.  Lafforgue,  agrégé  en  fonctions  au  Val-de- 
Grâce,  a  été  nommé  l'année  dernière  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Toulouse;  et  Robert  Picqué,  notre 
ancien  agrégé  de  médecine  opératoire,  est  passé 
à  la  même  époque  agrégé  d'anatomie  à  la  Faculté 
de  Bordeaux.  Tournade,  candidat  à  l'agrégation  du 
Val-de-Grâce.  est  devenu  agrégé  de  physiologie  à 
la  Faculté  de  Toulouse,  avant  que  souvrit  notre 
concours    particulier.    C'est    notre    entraînement   au 
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travail,  notre  attachement  exclusif  au  service  des 
malades  des  hôpitaux,  notre  dévouement  aux  élèves 
qui  nous  valent  ces  résultats  honorables.  La  faveur, 
je  vous  assure,  n"y  est  pour  rien. 

La  ligne  des  agrégés  en  médecine  qui  se  sont 
retirés  de  l'armée,  après  ou  au  cours  de  leur  agrégation, 
comprend  encore  M. M.  Burlureaux  et  ALanquat,  qui 
ne  négligent  pas  de  joindre  à  leur  nom  d'auteurs, 
le  titre  d'ancien  agrégé  du  Val-de-Grâce. 
Agrégé  Le  D'  Burlureaux  n'a  pas  voulu  s'éloigner  de  Paris 

OU  une  clientèle  de  choix  le  retenait  par  une  connance 
de  plus  en  plus  manifeste.  Il  s'était  imposé  à  son 
attention  par  la  publication  de  son  livre  sur  le 
«Traitement  de  la  tuberculose  à  l'aide  delà  Créosote». 
Je  ne  vous  rappelle  pas  la  méthode;  elle  est  dans  la 
mémoire  de  tous.  L'ouvrage  qui  l'a  propagée  a  été 
couronné  par  l'Académie  des  Sciences.  Et  très 
récemment,  Burlureaux  a  offert  au  public  un  nouveau 
livre  essentiellement  pratique  et  de  psychothérapie. 
On  lit  à  la  préface  de  ce  livre  qu'une  grosse  part  du 
bien  que  le  médecin  procure  aux  malades  revient  à 
son  action  personnelle.  Nous  sommes  d'accord  avec 
Burlureaux  sur  ce  sujet.  C'est  pourquoi  les  Directeurs 
successifs  de  cette  École  se  sont  efforcés  de  recommander 
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aux  élèves  de  ne  pas  négliger  de  s'instruire  solidement, 
afin  d'inspirer  plus  de  confiance  à  leur  clientèle  militaire 
ou  civile. 

Mon  ami  Mane]uat  a  préféré  poursuivre  ses  études        -4^reg-é 
thérapeutiques  plutôt  que  de  s'exposer  aux  déplace-  ^"'?"-ï  • 

ments  inhérents  à  la  profession  militaire.  C'est  le  seul 
médecin  militaire  qui  ait  entrepris  de  composer  un 
traité  de  Thérapeutique.  11  était  préparé  à  cette  tâche, 
à  la  fois  nécessaire  et  ardue,  par  l'acuité  de  son  sens 
d'observation  et  son  don  d'esprit  philosophique.  La 
spécialisation  thérapeutique  de  Manquât  a  pris 
son  origine  dans  son  enseignement  à  l'École  de 
Lyon;  et  l'accueil  qu'a  reçu  son  premier  «  Traité 
élémentaire  de  Thérapeutique  »  l'a  encouragé  à  en 
répéter  les  éditions.  Le  livre  en  est  maintenant  à  la 
septième  édition.  Depuis  25  ans,  notre  collègue  a 
coUigé  et  contrôlé  les  notions  nouvelles.  11  est 
arrivé  progressivement  a  une  conception  propre  qu'il 
a  su  résumer  en  quelques  brèves  propositions.  Les 
médicaments  sont  curateurs,  réparateurs,  fonctionnels 
ou  symptomatiques;  et  leur  dosage  est  proportionnel 
à  leur  rôle.  Les  premiers,  très  peu  nombreux,  peuvent 
être  donnés  à  bonne  dose;  les  autres,  toxiques,  d'autant 
plus   dangereux   qu'ils   sont  plus  actifs,   doivent  être 
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prescrits  avec  la  plus  grande  réserve.  Il  faut  craindre 
d"imprimer  aux  organes  une  action  trop  énergique 
par  rapport  à  leur  faculté  de  tolérance  et  de  réaction, 
et  plus  encore  d'accumuler  sur  les  mêmes  organismes 
et  sur  les  mêmes  organes  les  poisons  médicamenteux 
et  les  poisons  propres  à  la  maladie,  surtout  quand 
ils  sont  synergiques.  De  ces  principes  découle  une 
pratique  personnelle  à  l'auteur,  plus  hygiénique  que 
médicamenteuse,  voisinant  avec  l'expectation  et 
différente  de  la  thérapeutique  agitée  des  médecins  qui 
veulent  être  actifs.  Outre  son  Traité  de  thérapeutique, 
Manquât  a  écrit  un  volume  de  «  Principes  de 
thérapeutique  raisonnée  et  pratique  »  et  plus  de 
trente  mémoires  sur  divers  sujets  de  Thérapeutique. 
Le  «  Traité  »  a  été  traduit  plusieurs  fois  en  Espagnol,  et 
les  «  Principes  »,  en  anglais,  aux  États-Unis.  L'Acadé- 
mie de  Médecine  a  témoigné  à  notre  collègue  Manquât 
l'estime  de  ses  travaux  en  lui  donnant  une  place  de 
membre  correspondant. 

Les  agrégés  de  chirurgie  du  Val-de-Grâce  qui  n'ont 
pas  été  portés  par  les  circonstances  jusqu'au  professorat 
et  que  nous  pouvons  mettre  en  parallèle  avec  les  agrégés 
de  médecine  sont  un  peu  moins  nombreux  que  ceux-ci. 
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Ils  s'honorent  d'avoir  à  leur  tête  Baizeau,  agrégé        Agrégé 
de    i856.   C'est   sur   sa  volonté  formelle  que  Baizeau  ^i-eau. 

n'a  pas  pris  rang  parmi  nos  professeurs.  Le  ministre 
l'avait  désigné  pour  la  chaire  de  clinique  chirurgicale; 
mais  il  préféra  rester  en  Algérie  pour  raison  de  santé. 
Il  s'était  distingué  par  deux  travaux  de  grande  valeur: 
l'un,  devenu  classique  sur  l'uranoplastie;  l'autre  sur 
un  mode  de  ponction  du  péricarde  au  ras  du  bord 
sternal  et  dans  le  5"  espace  intercostal  gauche.  Ce 
procédé  substituait  la  donnée  anatomique  à  l'indication 
stéthoscopique  que  les  médecins  s'obstinaient  à 
conserver  à  l'opération.  La  carrière  de  Baizeau  fut 
d'ailleurs  assez  mouvementée.  Il  fit  partie  avant  son 
concours  d'agrégation  de  la  Division  d'occupation  de 
Rome  et  retourna  aux  ambulances  de  l'armée  d'Italie 
peu  de  temps  après  avoir  pris  ses  fonctions  au  Val-de- 
Grâce.  De  sorte  que  son  séjour  à  l'École  a  été  coupé 
par  une  expédition  au  delà  des  Alpes.  Et  dès  la  fin 
de  son  temps  d'agrégation,  il  est  parti  pour  l'Algérie 
où  il  est  resté  de  1861  à  1875,  sauf  à  l'époque  de  la 
Guerre  de  1870-71  qui  le  ramena  dans  les  ambulances 
de  Paris.  Vous  savez  que  le  iVlédecin  Inspecteur  Baizeau 
a  été  le  premier  Directeur  de  notre  Service  au 
Ministère  de  la  Guerre,  après  la  promulgation  de  la 
loi  de   1882  sur  l'administration  de  l'armée.  Il  a  vécu 


Strauss. 
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jusqu'à  Tâge  de  89  ans,  malgré  rébranlement  de  sa 
santé  au  milieu  du  cours  de  sa  vie. 

Après  Baizeau,  nous  devons  un  hommage  aux  noms 
de  Strauss  (1877),  de  Bousquet    agrégé  de    1880,  de 
Poulet  (1882),  deMoty  (1899),  de  Cahier  (1892). 
Agrégé  Strauss  a  été  un  anatomiste.  Les  préparations  qu'il 

a  laissées  à  notre  musée  indiquent  sa  patience,  son 
goût  et  son  habileté.  Il  nous  faisait  des  conférences 
très  appréciées  par  leur  clarté  et  leur  ordonnance;  et 
il  eut  pu  devenir  un  professeur  très  écouté.  Mais  son 
esprit  méthodique  et  son  sens  autoritaire  l'ont  incliné 
du  côté  de  la  haute  administration.  Dès  1892,  il  entra 
au  Ministère  de  la  Guerre  avec  le  grade  de  médecin 
principal  de  2'  classe,  comme  adjoint  au  directeur  du 
Service  de  Santé;  et  il  ne  quitta  ce  poste  qu'en  1900  au 
moment  de  sa  promotion  à  l'inspectorat.  Il  a  été  ensuite 
Directeur  du  Service  de  Santé  au  6'  Corps  d'Armée, 
puis  au  Gouvernement  Militaire  de  Paris.  Le  ministre 
lui  a  confié  en  1906  la  7*"  Direction  de  l'Administration 
centrale.  Le  séjour  y  fut  court.  Le  Médecin  Inspecteur 
Strauss  ne  put  faire  prévaloir  ses  idées  personnelles 
et  il  résigna  rapidement  ses  fonctions,  faute  d'un 
accord  de  vues  avec  le  Chef  suprême  de  l'Armée. 
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je  ne  sépare  pas  les  deux  noms   de  Poulet  et  de  Agrégés  Poulei 
Bousquet,  bien  qu'ils  ne  soient  pas  agrégés  du  même     ^^  Bousquet. 
concours,  mais  à  cause  de  leur  étroite  collaboration 
au  Traité  de  Pathologie  externe  qu'ils  ont  signé  ensemble 
et  qui  les  a  fait  connaître  à  tout  le  corps  du  Service  de 
santé  ainsi  qu'aux  étudiants  des  Facultés  de  Médecine. 
Poulet,  plus  en  vedette  par  ses  remarquables  travaux 
sur  les  lésions  tuberculeuses  des  os,  semblait  préparé 
à  un  brillant  avenir  scientifique,  lorsqu'une  mort  bru- 
tale nous  le  ravit  en  1898.  Bousquet,  plus  jeune,  avait 
une  puissance  de  travail  et  une  volonté  d'aboutir  qui 
l'attachèrent  sans  répit  à  la    tcâche    commune.    Aussi 
les  deux  auteurs   peuvent-ils   être  tenus  pour    avoir 
une  part  égale  dans  leur  traité  en  trois  volumes.  Il 
est  rare  qu'un  travail  de  cette  importance  soit  mené 
au  train  que  Poulet  et  Bousquet  lui  ont  continué  depuis 
le  commencement  jusqu'cà   la  fin.  L'ouvrage  fut  com- 
mencé  en  Mai    1882,  et  les  deux  premiers   volumes 
étaient  livrés  à  la  vente  au  mois  de  Juillet  i885.  Le 
tome    trois    parut  en  Novembre  de  la   même  année. 
La  chirurgie,  transformée  par  la  doctrine  pastorienne, 
enrichie    des    résultats    de    la    guerre   de  Sécession, 
activée  par  d'incessantes  publications  des  deux  mondes, 
était  résumée  et  mise  au  point;  le  bilan  des  acquisi- 
tions   nouvelles     était    établi    tant   en     France    qu'à 
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l'étranger;  une  bibliographie  abondante  permettait 
au  lecteur  de  se  reporter  aux  sources  scientifiques 
exploitées  par  les  auteurs;  l'anatomie  pathologique 
était  largement  développée  :  et  la  thérapeutique,  reculée 
jusqu'aux  limites  permises  par  l'antisepsie.  Bref,  le 
Traité  de  Poulet  et  Bousquet  se  présenta  comme  une 
œuvre  hors  pair.  J'en  reparlerai  dans  un  instant. 

Agrégé  Notre  collègue  Motya  touché  à  nombre  de  questions. 

^  ^^''  Chirurgien,  syphiligraphe  et  stomatologue  à  l'hôpital 

où  il  a  développé  l'instruction  de  l'art  dentaire,  il 
était  chargé  à  l'École  de  l'enseignement  des  blessures 
de  guerre  et  s'est  même  essayé  dans  la  recherche  du 
microbe  des  sarcomes.  Entre  temps,  il  enrichissait  la 
littérature  de  publications  nombreuses  sur  les  sujets 
les  plus  divers,  se  plaisant  à  tirer  de  faits  isolés  des 
déductions  de  la  plus  haute  portée  générale.  Son 
mémoire  principal  sur  les  Contusions  de  l'abdomen 
par  coup  de  pied  de  cheval,  paru  dans  la  Revue  de 
Chirurgie  de  1890,  a  fait  le  tour  du  monde  scientifique. 
Il  marquait  un  progrès  sensible  sur  nos  connaissances 
classiques  à  cet  égard.  L'auteur  y  a  tracé  le  tableau 
varié  des  symptômes  consécutifs  à  l'accident,  et  a 
fixé  le  départ  entre  les  cas  qui  commandent  l'inter- 
vention et  ceux  qui  autorisent  l'expectation.  Bien  plus, 
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notre  collègue  a  montré  par  un  exemple  clinique  de 
son  service  le  résultat  favorable  qu'on  peut  attendre 
d'une  laparotomie  pratiquée  opportunément.  Et  j'ai 
lieu  de  croire  que  le  blessé  de  Moty  fût  le  premier 
rupture  de  l'intestin,  sauvé  en  France  par  la  suture 
immédiate  des  perforations:  ce  qui  confirme  l'opinion 
des  contemporains  de  cet  agrégé,  à  savoir  qu'il  avait 
un  diagnostic  sûr  et  qu'il  était  un  opérateur  heureux. 
Heureux  !  C'est  le  vrai  mot.  L'assistance  du  destin 
mystérieux  corrige  parfois  de  formels  partis  pris 
individuels. 

Cahier  a  été  surtout  un  vulgarisateur.  Sa  capa-  Agrégé 
cité  de  travail,  son  intelligence  des  questions  de  la  Cauer. 
chirurgie,  l'aisance  de  son  style  donnent  à  ses  travaux 
une  précision  et  une  forme  littéraire  qui  en  rendent 
la  lecture  fructueuse  et  agréable.  Il  s'est  occupé, 
après  les  professeurs  Chavasse  et  Moty,  des  Contusions 
de  l'abdomen  par  coup  de  pied  de  cheval,  sujet 
qui  reste  à  l'ordre  du  jour  dans  l'armée.  Il  a  étudié 
les  occlusions  intestinales  par  le  diverticule  de  Meckel 
et  les  inflammations  de  ce  diverticule.  Vous  trouverez, 
sous  son  nom,  dans  la  collection  Charcot-Debove,  un 
volume  sur  le  traitement  des  hernies  ombilicales;  et 
dans   le    Traité  de    Chirurgie    de  Le  Dentu  et  Delbet 
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l'article  des  «  Lésions  traumatiques  des  articulations.  » 
Nous  devons  aussi  à  Cahier  l'idée  originale  de 
surchauffer  les  articulations  pour  aider  la  résorption 
de  leurs  épanchements.  L'ingénieux  appareil  qu'il 
avait  recommandé  cà  cet  effet  a  été  concurrencé 
rapidement  par  un  système  de  chauffage  électrique; 
et  la  méthode  est  passée  dans  la  pratique  sous  le 
palladium  de  l'appellation  Photothermie. 

C'est  avec  un  sentiment  de  profonde  tristesse  que 
je  suis  obligé  d'ouvrir  dans  ce  récit  une  colonne  aux 
jeunes  agrégés  que  la  mort  est  venue  arrêter  dans 
la  marche  vers  le  professorat.  Mais  quelle  est  la 
famille  un  peu  nombreuse  qui  n'a  pas  ses  deuils  ! 
Je  vois  au  moins  quatre  des  nôtres  tombés  en  cours 
de  route  :  Pingaud,  Bussard,  Zuber,  Schneider.  Je  les 
ai  connus  tous  les  quatre  à  des  titres  différents. 

Agrégé  Pingaud  a  été  agrégé  de  clinique  chirurgicale  de 

Pingaud.  jQ^^  ^  jQ^g^  durant  le  professorat  de  Gaujot.  Il  est 
mort  en  Algérie  un  an  après  son  départ  du  Val-de-Grâce. 
L'agrégé  et  le  professeur  se  montrèrent  en  désaccord 
constant  en  matière  de  Thérapeutique  chirurgicale. 
Gaujot  conservait  par  principe  et  Pingaud  était 
interventionniste  par  nature.  Chaque  fois  que  Gaujot 
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prenait  ses  vacances,  il  recommandait  à  son  agrégé  de 
continuer  les  soins  médicaux  par  lesquels  il  comptait 
obtenir  la  guérison  de  ses  malades  ;  mais  à  peine  Gaujot 
avait-il  franchi  la  grille  de  Thôpital  que  Pingaud  pre- 
nait le  bistouri,  l'écraseur  ou  les  flèches  de  Canquoin 
et  ouvrait,  excisait,  abrasait  les  lésions  dont  la  répa- 
ration ne  marchait  pas  assez  vite  à  son  gré.  Si  Pingaud 
avait  atteint  la  période  aseptique  de  la  chirurgie  et 
avait  pu  satisfaire  sans  danger  pour  les  malades  son 
tempérament  chirurgical,  il  se  serait  assuré  une  belle 
renommée,  grâce  à  ses  larges  vues,  à  son  habileté 
manuelle  et  à  l'étendue  de  ses  connaissances.  C'était 
un  homme  fort  instruit.  Nous  possédons  de  lui  l'article 
«Coude»  du  Dictionnaire  encyclopédique  des  Sciences 
médicales.  L'auteur  en  a  composé  la  partie  anatomique 
à  l'aide  de  pièces  préparées  et  montées  par  lui-même. 
Quelques  unes  sont  conservées  dans  notre  Musée.  Et  il 
a  épuisé  toutes  les  ressources  bibliographiques  pour  la 
rédaction  de  la  physiologie,  de  la  pathologie  et  de  la 
médecine  opératoire  se  rapportant  à  la  région.  Bien  des 
travaux  ultérieurs  ont  été  publiés  sur  le  coude  qui  se 
sont  parés  des  richesses  de  la  monographie  de  Pingaud 
et  qui  ont  oublié  de  le  nommer  pour  des  raisons  sur 
lesquelles  je  n'ai  pas  besoin  d'insister. 
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Agrégé  Bussard  reste  dans  le  souvenir  de  ses  contemporains 

Bussard.  comme  l'image  de  l'énergie  humaine.  Alors  qu'il  était 
notre  surveillant,  nous  le  voyions  s'émacier  de  jour 
en  jour;  le  corps  perdait  ses  formes;  la  lumière  du 
regard  semblait  s'éteindre;  mais  la  volonté  gardait  son 
empire  et  il  avait  aussi  belle  humeur  dans  ses  entretiens 
avec  nous  que  si  l'avenir  ne  lui  avait  pas  été  mesuré. 
Bussard  a  eu  juste  le  temps  de  prouver  le  haut  degré 
de  ses  capacités.  Major  de  promotion  en  1872,  à  l'âge  de 
23  ans,  agrégé  en  1878,  il  succomba  la  même  année, 
ayant  écrit,  en  collaboration  avec  LerebouUet,  l'article 
«  Paralysie  agitante  »  du  Dictionnaire  de  Dechambre. 

Agrégé  Zuber,  reçu  agrégé  d'épidémiologie  le   i3  Janvier 

Zuber.  1878,  figure  sur  le  tableau  des  morts  que  la  conquête  du 
Tonkin  nous  a  coûtés.  Un  accès  de  fièvre  paludéenne 
Ta  enlevé  à  Haïphong  le  3  Août  1886.  Il  n'avait  pas 
quarante  ans.  Sa  mort  a  mis  en  deuil  le  corps  entier  du 
Service  de  santé  militaire.  Ses  collègues,  ses  camarades, 
ses  subordonnés  continuent  de  parler  de  lui  avec  une 
émotion  admirative.  Xé  dans  un  petit  village  des  envi- 
rons de  Mulhouse,  Major  de  promotion  de  l'École  de 
Strasbourg,  attaché  en  1870  à  l'ambulance  du  quartier 
général  de  la  garde  impériale  pendant  la  bataille  de 
Gravelotte,  il  avait  l'âme  d'un  patriote  avec  l'ardeur 
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d'un  combattant;  et  ses  travaux  s'inspirent  à  la  fois 
de  son  attachement  au  Service  de  santé  et  de  sa  large 
érudition.  Les  premiers  écrits  de  Zuber  ont  été  portés 
à  la  Gazette  hebdomadaire  :  «  Le  Jaborandi  dans  la 
diphtérie  ;  Empoisonnement  par  le  chlorate  de  potasse, 
etc  ».  Au  dictionnaire  de  Dechambre,  il  a  donné  les 
articles:«Coliques  (avec  le  médecin  principal  Morache), 
Crachats,  Spasme».  Au  journal  de  Hayem,  il  a  fourni 
des  revues  sur  Lacide  salicylique,  le  rôle  pathogénique 
des  microbes,  le  microbe  de  la  tuberculose  (ces  deux 
dernières  avec  Af  du  Cazal).  Mais  la  science  de  prédi- 
lection de  Zuber  était  la  Médecine  d'Armée.  Celui  fut 
une  grande  satisfaction  de  voir  s'ouvrir  dans  la  Revue 
de  Hayem  un  chapitre  consacré  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie  d'armée,  d'autant  que  notre  collègue  recevait 
ainsi  la  consécration  de  la  haute  estime  du  Directeur 
du  journal.  Et  quand  la  Revue  militaire  de  médecine 
et  de  chirurgie  se  créa,  Zuber  en  devint  un  collaborateur 
actif  par  ses  travaux  personnels  et  ceux  de  la  jeunesse 
laborieuse  dont  il  avait  su  s'entourer.  C'est  dans  cette 
revue  qu'il  a  publié  un  de  ses  meilleurs  mémoires  sur 
«Les  maladies  simulées  dans  l'armée  moderne».  Sa 
réputation  commençait  alors  à  s'établir;  ses  qualités 
d'écrivain  avaient  été  remarquées;  son  aptitude  à 
parler  plusieurs  langues  le  faisait  rechercher.  Aussi 
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contribua-t-il  i\  transformer  notre  vieux  Recueil  de  mé- 
moires de  médecine  militaire  en  la  publication  qui 
nous  est  aujourd'hui  spéciale  sous  le  nom  dWrchives 
de  médecine  et  de  pharmacie  militaires  ;  et  on  retrouve 
encore  dans  notre  périodique  les  tendances  favorites 
de  l'esprit  de  Zuber:  l'abandon  de  la  science  pure  au 
profit  de  ses  applications  à  la  médecine  et  à  la 
chirurgie  d'armée,  des  considérations  pratiques  sur 
le  fonctionnement  du  service  de  santé  en  campagne, 
l'exploitation  des  statistiques  françaises  ou  étrangères 
et  surtout  des  analyses  aussi  complètes  qu'exactes  de 
tous  les  travaux  français  ou  étrangers  traitant  de  la 
médecine  ou  de  la  chirurgie  d'armée.  Le  travail  le 
plus  considérable  que  Zuber  ait  publié  dans  les  Archives 
de  médecine  et  de  pharmacie  militaires  se  rapporte  à 
«L'Utilisation  des  fleuves  et  canaux  pour  l'évacuation 
des  malades  et  blessés».  Il  a  été  fait  en  collaboration 
avec  le  Pr.  du  Cazal.  On  l'a  qualifié  d'œuvre  d'État- 
Major,  en  raison  de  la  connaissance  complète  de  nos 
ressources  fluviales  et  des  difficultés  de  leur  exploitation 
que  les  auteurs  y  ont  révélée.  Ce  travail  marque  dans 
l'étude  de  la  question  une  étape  qui  n'a  pas  été  franchie. 
Et  l'activité  scientifique  de  Zuber  s'exerçait  sans  que  les 
mutations  lui  fussent  ménagées.  Attaché  en  1872  au 
22'  Bataillon  de  Chasseurs,  il  passa  en  1876  au  Val- 
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de-Grâce  en  qualité  de  surveillant,  et  fut  envoyé  le  7 
Juin  1877  au  Bataillon  d'Afrique  à  Biskra,  d  où  il  vint 
concourir  ici  pour  l'agrégation.  L'année  suivante,  il 
reçut  mission  du  Comité  consultatif  d'hygiène  d'aller 
étudier  la  peste  sur  les  bords  de  la  Volga.  Et  le 
Ministère  de  la  Guerre  lui  demanda  deux  fois  son 
concours,  d'abord  comme  «travailleur  bénévole»  au 
5'  bureau  de  lÉtat-Major  général  de  l'Armée  en  qualité 
d'hygiéniste  chargé  de  dépouiller  les  documents  de 
médecine  d'armée  reçus  de  l'étranger;  plus  tard  comme 
attaché  à  la  7''  direction,  en  vue  de  la  concentration 
des  renseignements  sur  l'épidémiologie  de  l'armée. 
11  fut  également  nommé  membre  de  la  Commission 
des  règlements  sur  le  Service  de  santé  et  mérita  les 
éloges  du  président  de  la  commission  par  son  bon 
sens,  la  rectitude  de  son  jugement  et  la  connaissance 
profonde  du  fonctionnement  du  service.  C'est  du 
Ministère  de  la  Guerre  que  Zuber  est  parti  pour  le 
Tonkin,  d'où  il  ne  devait  pas  revenir. 

Le  jeune  agrégé  Schneider,   reçu  au  concours   en         Agrégé 
1907,  a  succombé  subitement,  un  matin  de  Mars  191 2       Schneider 
dans  la  cour  du  Val-de-Grâce,  moins  d'une  heure  après 
avoir  quitté  son  foyer,  joyeux  et  riant.  Schneider  avait 
alors  trente-huit  ans.  Il  avait  été  mon  chef  de  clinique 
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en  1895,  et  cette  relation  ancienne  le  rendait  confiant 
à  mon  égard.  Je  lui  savais  la  volonté  d'arriver  vite  et 
haut  dans  notre  hiérarchie;  et  il  ne  doutait  pas  que 
son  labeur  et  ses  travaux  antérieurs  ne  lui  valussent 
les  plus  belles  récompenses.  C'était  en  effet  un  bac- 
tériologue  distingué  qui  s'était  formé  au  laboratoire 
du  Pr.  Vaillard  et  avait  retiré  de  la  direction  et  de 
l'exemple  de  son  Maître  l'enthousiasme  que  l'étude  de 
la  microbie  répand  à  profusion  sur  le  champ  de  la 
pathologie.  Pendant  qu'il  était  encore  attaché  au  labo- 
boratoire  du  Val-de-Grâce,  Schneider  avait  démontré 
avec  son  ami  Remlinger,  et  à  l'instigation  du  Pr.  Vaillard, 
la  présence  éventuelle  du  bacille  typhoïdique  dans 
l'intestin  de  sujets  réputés  sains:  la  donnée  n'était 
pas  banale  pour  l'époque;  et  l'avenir  prit  soin  d'en 
rehausser  l'importance.  Désigné  pour  le  laboratoire 
de  bactériologie  à  Oran,  il  y  fit  œuvre  plus  personnelle 
encore  et  révéla  aussitôt  sa  valeur  scientifique  en 
démontrant  que  le  Trypanosome,  vu  antérieurement 
par  le  Pr.  Rouget,  était  la  cause  parasitaire  de  la 
maladie  contagieuse  du  cheval,  dite  la  Dourine.  Cet 
important  travail  lui  valut  une  flatteuse  considération 
parmi  les  savants  et  des  distinctions  académiques  bien 
méritées.  Schneider  qui  a  vécu  la  moitié  d'une  vie 
nous  a  donc  laissé  la  satisfaction  d'avoir,  en  passant, 
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gravé  son  nom  sur  les  tables  de  la  science. 

Le  désir  de  n'oublier  personne  dans  cette  revision 
des  sources  du  patrimoine  scientifique  de  notre  École 
m'inciterait  à  vous  parler  de  la  jeune  génération  des 
agrégés  actuellement  en  excercice  qui  forme  la  ré- 
serve de  nos  professeurs  de  l'avenir  et  qui  a  commencé 
d'indiquer  sa  valeur  par  des  travaux  originaux.  Mais 
nos  collègues  apparaissent  à  la  vie  scientifique  et  n'ont 
pas  donné  la  mesure  entière  de  leur  valeur.  Cependant, 
je  ne  puis  me  taire  complètement  sur  leur  compte. 

Vous  savez  déjà  les  noms  de  nos  agrégés  qui 
viennent  d'émigrer  vers  l'Université.  Je  rappelle  d'un 
mot  les  titres  scientifiques  de  ceux  qui  nous  sont 
restés  fidèles. 

M'.  Sacquépée  a  introduit  en  France  vers  1902  la 
notion  de  la  paratyphoïde  et  a  fait  l'histoire  complète 
des  germes  des  infections  d'origine  alimentaire. 

M'  Rieux  a  approfondi  l'étude  des  anémies  et  des 
leucémies  dansson  «Précis  d'hématologie  et  cytologie». 

iW  Raymond  poursuit  l'étude  du  rapport  des  troubles 
vésaniques  avec  les  altérations  des  viscères  ou  des 
glandes  à  sécrétion  interne. 

M'  Tanton  est  déjà  connu  comme  chirurgien  uro- 
logue. Il  met  la  dernière  main  à  l'article  «  Fracture  » 
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du  nouveau  Traité  de  chirurgie  de  Le  Dentu  et  de 
Pierre  Delbet. 

M'Vennin  est  créateur  d'un  arsenal  de  mécano- 
thérapie  qui  est  chissé  dans  le  traitement  des  maladies 
de  l'appareil  locomoteur. 

M'Henri  Billet  a  rédigé  le  rapport  sur  les  «  Trau- 
mastismes  crâniens»  qui  a  été  discuté  au  dernier 
congrès  français  de  chirurgie.  Il  ne  pouvait  choisir 
une  meilleure  occasion  de  se  présenter  au  monde 
scientifique;  et  l'accueil  qu'il  en  a  reçu  fut  des  plus 
flatteurs. 

Je  n'insiste  pas.  Les  jeunes  agrégés  seront  loués 
plus  tard  par  l'un  de  nos  successeurs  comme  nous 
venons  de  louer  aujourd'hui  leurs  anciens.  Le  recul 
de  l'histoire  est  nécessaire  à  la  juste  appréciation  de 
la  valeur  des  hommes.  11  en  augmente  le  degré,  quand 
elle  est  réelle,  comme  l'ombre  s'accroit  avec  le  déclin 
du  jour. 


Avant  de  terminer,  il  nous  semble  utile  de  rappro- 
cher dans  une  revue  d'ensemble  les  travaux  épars 
dont  je  viens  de  vous  entretenir  et  qui  composent 
l'œuvre  scientifique  de  l'École.  Laissons  de  côté  les 
noms  et  la  qualité  des  homimes  et  jugeons  uniquement 
le  fruit  des  travaux  sortis  du  Val-de-Grâce.  Nous 
allons  voir  que  chaque  branche  de  la  science  médicale 
nous  doit  un  peu  de  sève  et  de  force. 

C'est  d'ici  qu'est  partie  la  preuve  expérimentale  de 
la  contagion  de  la  tuberculose:  le  laboratoire  était 
infime  ;  mais  le  chercheur,  de  génie.  C'est  ici  qu'a 
travaillé  et  enseigné  l'auteur  de  la  découverte  de  l'hé- 
matozoaire, d'où  sont  nées  les  trypanosomiases  et  les 
piroplasmoses.  C'est  ici  qu'a  été  fondé  l'enseignement 
de  l'épidémiologie  confondu  encore  aujourd'hui  dans 
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les  Universités  avec  l'enseignement  de  l'hygiène.  Et 
le  monument  élevé  à  1  epidémiologie  vous  apparaîtra 
digne  d'être  déjà  remarqué,  si  vous  joignez  ensemble 
les  travaux  de  A.  Laveran,  de  Léon  Colin,  de  Kelsch, 
de  Vaillard  et  de  Vincent.  C'est  ici  qu'a  été  institué 
un  des  premiers  laboratoires  de  bactériologie  d'après 
les  règles  pastoriennes,  sous  l'autorité  du  P' Vaillard, 
élève  direct  de  Pasteur  et  en  communion  constante  de 
pensée  avec  le  P'Roux.  Nous  ne  nous  sommes  pas 
bornés  à  initier  les  promotions  successives  à  la  science 
de  la  bactériologie  ;  nous  avons  également  appelé  à 
nous  les  médecins  de  l'Armée  susceptibles  de  faire 
œuvre  utile  en  bactériologie,  et  nous  les  avons  instruits 
pratiquement  de  façon  qu'ils  deviennent  eux-mêmes 
des  chefs  de  laboratoires  régionaux  et  qu'ils  éclairent 
les  Directeurs  du  service  de  santé  de  Corps  d'Armée 
dans  la  recherche  des  moyens  de  défense  de  la  santé 
des  troupes.  Les  filiales  de  l'Institut  bactériologique  du 
Val-de-Grâce  ont  été  créées  avant  que  l'Institut  Pasteur 
fondât  les  siennes.  Et  il  est  arrivé  que  le  P'  Roux  a 
donné  dans  la  suite  un  poste  de  confiance  aux  élèves 
du  P' Vaillard  dans  les  propres  filiales  de  Pasteur:  tel 
le  D'  Remlinger  qui  reçut  successivement  les  missions 
d'installer  les  laboratoires  de  Constantinople  et  de 
Tanger;    tel    le    médecin-major   Conor,    actuellement 
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sous-directeur  de  l'Institut  Pasteur  à  Tunis.  Et  à  juger 
le  rendement  du  laboratoire  de  bactériologie  du  Val- 
de-Grcâce  par  les  sérums  et  vaccins  dont  ses  Chefs  ont 
doté  la  médecine  curative  ou  préventive,  nous  ne 
voyons  pas  que  notre  foyer  scientifique  ait  manqué 
d'activité  et  de  rayonnement,  puisque  nous  comptons 
les  auteurs  du  sérum  antitétanique  (Vaillard  et  Roux), 
du  sérum  antidysentérique  (Vaillard  et  Dopter),  du 
sérum  antiparaméningococcique  (Dopter),  du  vaccin 
polyvalent  antityphoïdique  (Vincent). 

En  hygiène,  l'histoire  impartiale  ne  pourra  mécon- 
naître les  noms  de  Michel  Lévy  et  de  Vallin  :  le  premier 
a  mis  en  lumière,  par  la  richesse  de  la  documentation 
et  l'élégance  du  style,  les  intérêts  et  les  attraits  de  cette 
science;  le  second  lui  a  donné  ses  premières  assises 
vraiment  scientifiques  en  lui  appliquant  les  méthodes 
de  recherches  des  autres  parties  de  la  médecine  et  en 
exploitant  à  son  profit  la  physiologie,  la  chimie  biologi- 
que, la  bactériologie,  la  technologie  industrielle.  Les 
collègues  et  les  élèves  de  Michel  Lévy  et  de  Vallin  ont 
été  les  propagateurs  des  préceptes  de  l'hygiène  dans  les 
Universités  du  Nord  et  du  Sud  de  la  France  :  Arnould, 
à  Lille:  Morache,  à  Bordeaux.  Et  maintenant,  grâce  à 
l'impulsion  de  .M' Vallin.  il  n'est  pas  une  notion  scien- 
tifique portant  conclusion  pratique  qui  ne  soit  incorporée 
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à  l'hygiène  et  ne  serve  de  substance  à  son  enseignement. 
De  même  aucun  professeur  d'hygiène,  soucieux  de  se 
maintenir  à  hauteur  des  progrès  rapides  de  cette  science, 
ne  doit  rester  étranger  à  ce  qui  se  fait  à  son  sujet 
dans  tous  les  pays  du  monde.  Il  appartient  k  l'hygiéniste 
de  suivre  l'exemple  de  ArVallin  et  de  prendre  part 
aux  congrès  nationaux  ou  internationaux  d'hygiène, 
afin  de  faire  bénéficier  les  élèves  et  le  pays  de  toutes 
les  acquisitions  nouvelles. 

On  pourrait  supposer  que  le  Val-de-Grâce  est 
demeuré  à  un  rang  plus  effacé  en  chirurgie  qu'en 
médecine,  puisque  notre  clientèle  hospitalière  est  moins 
variée  que  celle  des  hôpitaux  civils.  Mais  la  manière 
dont  on  exploite  un  service  au  point  de  vue  de  l'obser- 
vation des  faits  cliniques  compense  la  réduction  de 
richesse  du  champ  d'observation.  La  preuve  en  est  dans 
le  parti  que  nous  tirons  de  notre  expérience  pour  la  parti- 
cipation aux  discussions  des  Sociétés  savantes  et  la 
composition  d'ouvrages  qui  marchent  de  pair  avec  les 
travaux  contemporains  sortis  des  milieux  universitaires. 

En  prenant  même,  dans  l'ensemble  de  la  Chirurgie, 
le  côté  par  lequel  il  est  le  plus  difficile  de  se  distinguer, 
je  veux  dire  la  conception  d'un  acte  opératoire  nouveau, 
nous  avons  assuré  à  l'École  un  avoir  honorable  durant 
nos  soixante  années  d'existence.  La  Chirurgie  générale 
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nous  doit  quelques  procédés  qui  ont  marqué  à  leur 
apparition  un  réel  progrès  dans  la  thérapeutique  san- 
glante et  qui  ont  résisté  à  l'épreuve  du  temps.  Le 
procédé  d'uranoplastie  de  Baizeau  est  encore  le  meilleur 
qu'on  ait  à  opposer  aux  perforations  et  aux  divisions 
de  la  voûte  palatine.  Il  est  rationnellement  conçu  et 
d'après  les  régies  de  l'autoplastie  générale  :  deux 
incisions  longitudinales  parallèles  aux  arcades  den- 
taires, à  droite  et  à  gauche  de  la  perforation;  et  le 
déplacement  des  deux  lambeaux  tibro-muqueux  vers 
la  ligne  médiane,  de  façon  que  les  bords  avivés  de  la 
perforation  arrivent  au  contact  :  voilà  l'économie  du 
procédé.  En  1881,  le  P'Delorme  a  innové  des  procédés 
de  ligatures  des  artères  palmaires  et  plantaires.  Ces 
procédés  sont  déduits  si  rigoureusement  des  données 
anatomiques  que  les  plus  simples  d'entre  eux  resteront 
classiques.  Les  chirurgiens  reconnaissent  unanimement 
aujourd'hui  qu'on  ne  peut  pénétrer  dans  les  régions 
profondes  de  la  main  ou  du  pied  qu'en  suivant  la  direction 
des  tendons  ou  des  cloisons  aponévrotiques.  En  1893,1e 
même  Maître  a  imaginé  la  thoracotomie  à  grand  volet 
costo-musculo-tégumentaire  qui  ouvre  la  plus  large 
voie  d'accès  possible  sur  les  organes  profonds  de  la 
cavité  thoracique.  Et  deux  années  plus  tard,  leP'Delorme 
créait  la  Décortication  du  poumon  que  je  vous  ai  citée 
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et  qui  a  pris  rang  sous  son  nom  dans  la  thérapeutique 
chirurgicale. 

Vous  me  permettrez  de  rappeler  que  j'ai  été,  en 
1895,  le  collaborateur  du  P'Delorme  dans  la  recherche 
d'un  procédé  d'ouverture  du  péricarde  sans  lésion  de 
la  plèvre.  Notre  procédé  a  reçu  récemment  l'approbation 
de  la  Société  de  chirurgie  de  Paris,  à  propos  d'une 
discussion  sur  les  indications  et  la  technique  opératoire 
de  lapéricardotomie.  Enfin,  depuis  1898,  le  P'  Delorme 
a  ouvert  un  nouveau  chapitre  de  chirurgie  cardio- 
péricardique  en  démontrant  la  légitimité  d'une  inter- 
vention chirurgicale  dans  les  cas  de  symphyse  cardiaque. 
Il  a  proposé  d'appliquer  au  cœur  l'acte  qu'il  a  inauguré 
pour  le  poumon  et  de  débarrasser  l'organe  central  de 
la  circulation  des  adhérences  nuisibles  à  son  fonction- 
nement. Les  indications  de  l'opération  ont  été  portées 
le  20  Février  dernier  devant  l'Académie  de  Médecine; 
mais  personne  n'a  encore  osé  la  tenter.  Le  P'  Delorme 
ne  désespère  pas  de  voir  un  jour  la  chirurgie  venir 
au  secours  de  la  médecine  qui  reste  spectatrice 
impuissante  devant  les  cas  dramatiques  d'adhérences 
cardio-péricardiques. 

Que  nous  ayons  quelque  mérite  dans  la  diffusion 
des  connaissances  des  blessures  de  guerre,  cela  n'a 
rien  d'étonnant,  puisque  la  chirurgie  d'armée  est  notre 
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spécialisation  essentielle  et  qu'elle  figure  à  la  base  du 
programme  d'une  École  d'application  du  Service  de 
santé  militaire.  Je  mentionnerai  simplement  que  c'est 
à  Legouest  qu'est  due  la  description  des  traumatismes 
de  guerre  à  la  manière  de  la  pathologie  commune,  et 
que  de  là  est  né  l'intérêt  général  porté  à  l'étude  de 
cette  partie  spéciale  de  la  chirurgie.  Aucun  auteur  n'a 
composé,  depuis  Legouest,  un  Traité  de  chirurgie 
d'armée  sans  considérer  successivement  les  agents 
vulnérants,  les  blessures  des  tissus,  leurs  complications 
et  leurs  caractères  suivant  chaque  région.  Un  vœu 
mérite  pourtant  d'être  exprimé,  c'est  que  le  professeur 
de  Blessures  de  guerre  du  Val-de-Grâce  soit  envoyé 
en  mission  auprès  de  l'une  ou  autre  armée  belligérante, 
chaque  fois  qu'une  guerre  est  déclarée — et  les  occa- 
sions ne  manquent  pas.  11  acquerra  ainsi  une  expérience 
qui  fortifiera  son  autorité  :  et  les  documents  rapportés 
auront  d'autant  plus  de  valeur  que  les  observations 
seront  recueillies  dans  un  sens  qui  viendra  éclairer 
les  points   de  doctrine  les  plus  obscurs. 

La  chirurgie  spéciale  a  trouvé  chez  nous  quelques 
uns  de  ses  plus  ardents  pionniers,  aussi  bien  en  ce 
qui  concerne  les  maladies  des  yeux  que  les  affections 
des  oreilles  et  du  nez.  Maurice  Perrin  compte  parmi 
les  promoteurs  de  l'oculistique  dans  la  seconde  moitié 
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du  XIX"  siècle,  par  sa  science  de  l'ophtalmologie 
et  par  son  habileté  opératoire  dans  l'extraction 
de  la  cataracte.  Les  maladies  des  oreilles  ont  fait 
ici  lobjet  d'une  longue  étude,  quant  à  leurs  mani- 
festations septiques  et  au  retentissement  de  leur 
suppuration  sur  les  régions  avoisinantes  de  l'appareil 
auditif.  Et  récemment  la  rhinologie  s'est  élargie,  par 
l'apport  des  travaux  du  P'  Sieur,  du  P'  Jacob  et  de  quel- 
ques-uns de  nos  jeunes  agrégés,  tant  au  point  de  vue 
anatomique  que  clinique. 

En  pathologie  générale,  il  nous  faut  retenir  l'influ- 
ence particulière  du  Traité  de  chirurgie  de  Poulet  et 
Bousquet  qui  a  fait  époque.  Les  étudiants  de  1880  à 
i885  ne  disposaient  pour  leurs  études  que  de  l'ouvrage 
de  Nélaton  qui  était  vieux  et  de  celui  de  Follin  et  Duplay 
encore  inachevé.  Et  pourtant  nous  étions  au  lendemain 
de  la  révolution  scientifique  provenant  des  découvertes 
de  Pasteur.  Nos  deux  agrégés,  après  avoir  pris  l'avis 
de  leurs  Maîtres  et  de  leurs  amis,  s'imposèrent  l'obli- 
gation de  modifier  le  matériel  chirurgical  d'instruction 
des  élèves.  Je  vous  ai  dit  comment  ils  avaient  atteint 
leur  but,  en  un  tour  de  main.  Leur  succès  alla  jusqu'à 
impressionner  notre  voisine  la  Faculté  de  Paris 
qui  répondit  au  Traité  de  nos  deux  agrégés  par 
un  Traité   de  quatre  de  ses  agrégés.  Depuis   lors  se 
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succèdent  les  grosses  collaborations  chirurgicales  qui 
apportent  peut-être  de  nombreux  matériaux  à  la 
connaissance  des  lecteurs,  mais  qui  n'ont  pas  l'influence 
qu'aurait  sur  l'esprit  de  l'élève  l'ouvrage  réfléchi  d'un 
seul  auteur  longuement  expérimenté. 

Nous  avons  été  également  à  l'avant-garde  de  l'ana- 
tomie  topographique  et  de  la  médecine  opératoire  à 
la  fin  du  siècle  dernier  :  d'abord  par  la  publication 
du  Traité  de  Paulet  et  Sarazin  dont  l'apparition  est 
contemporaine  de  l'Anatomie  chirurgicale  de  Richet; 
et  ensuite  par  le  Précis  d'opérations  de  Chirurgie  de 
Chauvel,  qui  se  place  au  point  de  vue  chronologique 
entre  les  Traités  de  Malgaigne  et  de  Farabeuf.  Et  il 
n'est  pas  actuellement  de  livre  d'anatomie  topographi- 
que qui  puisse  lutter  contre  l'ouvrage  de  Testut  et 
Jacob  où  le  dernier  auteur  a  une  part  de  mérite  aussi 
grande  que  le  Professeur  de  la  Faculté  de  Lyon. 

Il  faut  ajouter  à  ces  œuvres  maîtresses  du  Val-de- 
Grâce  la  participation  du  personnel  enseignant  à  toutes 
les  encyclopédies  qu'impose  l'évolution  rapide  de  la 
science  actuelle.  Ouvrez  les  Dictionnaires  de  Dechambre 
et  de  Jaccoud,  vous  verrez  presque  à  chaque  Tome 
la  signature  de  l'un  des  nôtres.  J'ai  eu  la  curiosité  de 
savoir  combien  nous  avions  composé  d'articles  de  ces 
dictionnaires  :   Deux  cent   cinquante.   Vous  entendez, 
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deux  cent  cinquante.  (  i  ).  Prenez  les  grands  traités  de 
médecine,  de  chirurgie,  d'hygiène:  vous  relèverez  que 
le  Traité  de  Médecine  et  de  Thérapeutique  de  Brouardel 
et  Gilbert  contient  les  articles  «Tétanos  et  dysenterie» 
du  P'  Vaillard;  que  M. M.  Nimier,  Cahier,  Tanton  ont 
collaboré  au  Traité  de  Chirurgie  de  Le  Dentu  et  Delbet; 
que  deux  volumes  du  Traité  d'Hygiène  de  Brouardel  et 
Mosny  sont  signés  de  M. M.  Rouget  et  Dopter;  que  M' 
Rouvillois  a  collaboré  à  TEncyclopèdie  française  d'uro- 
logie avec  l'article  «Lésion  traumatique  de  la  vessie»; 
que  le  Traité  de  Thérapeutique  pratique  d'Albert  Robin 
comprend  les  articles  «fièvre  jaune,  oreillons,  ménin- 
gite cérébro-spinale  épidémique»  de  notre  collègue 
Schneider,  ainsi  que  les  articles  «dysenterie,  typhus, 

(1)  —  Articles  publiés  dans  le  Dictionnaire  encyclopédique  des  Sciences 
Médicales  : 

ARNOULD  (eau.  égoùts.  pellagre,  France,  hématémèse.  villes,  voirie)  ; 
BOISSEAU  'casernes,  maladies  simulées;  BOUSQUET  (pansement);  BURCKER 
(pharmacologie  du  cuivre,  cumène,  camolène  ou  triméthylbenzine,  cumi- 
dine,  cuminamide,  acide  cuminique,  cuminol,  acide  cuminurique,  cumoni- 
trine,  cumylène,  cyamélide,  cyaméthine.  acide  cyamélurique,  cyanamide, 
acide  cyanhydrique,  nonylène,  norium,  oléomètres.  oléo-saccharum  ou 
oléo-saccharure,  opiats,  scilitine,  sparadras,  galbanum,  gargarine,  garou)  ; 
BURLUREAUX  (épilepsie)  ;  BUSSARD  (paralysie  agitante)  ;  CHARVOT  nerf,  ectro- 
pion,  paupières,  scapulalgie,  grand  nerf  sciatique,  sourcil);  CHAUVEL  (cystite, 
cystite  tuberculeuse,  cystotomes,  épicanthus,  muscles  obliques  de  l'abdo- 
men, muscles  obliques  de  la  tète,  muscle  obturateur  interne,  muscle 
obturateur  externe,  artère  obturatrice,  grand  nerf  occipital,  artère  occi- 
pitale, orbite,  pansement,  pied,  cou-de-pied,  piqûre  anatomique.  plaie, 
poignet,  pourriture  d'hôpital,  presbytie,  plexus  sacré,  artères  et  veines 
sacrées,  nerf  sacrés,  région  sacro-coccygienne.  articulation  .sacro-iliaque, 
muscle  sacro-lombaire,  articulation  sacro- vertébrale,  septicémie,  trichiasis, 
grenouillette,  gutta-percha,  hypermétropie,  incontinence,  iris}  ;    Du  CAZAL 
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suette  miliaire»  sous  le  nom  de  Catrin,  agrégé  de 
médecine  de  1892.  Ces  derniers  articles  ont  été  refaits 
récemment  par  M'  Busquet,  major  de  TÉcole.  Lanouvelle 
bibliothèque  de  l'étudiant  en  Médecine  a  confié  au 
P'  agrégé  Toubert  la  rédaction  d'un  «  Précis  de  Chirurgie 
d'Armée»;  auxProfesseurs  Jacob  et  Billet,  un  «Guide  de 
dissection»;  etàM'  le P' agrégé  Rieux,  le«  Précis  d'héma- 
tologie et  de  cytologie  ».  La  bibliothèque  Gilbert  et  Four- 
nier  vient  de  publier  le  «Traité  de  Bactériologie»  de 
Dopter  et  Sacquépée. 

En  somme,  nous  apparaissons  partout  où  il  convient 
de  faire  preuve  de  savoir,  d'activité  et  de  volonté 
d'instruire.  L'École  du  Val-de-Grâce  est  une  école 
d'application  au  travail.  Les  agrégés  y  entrent  après  un 

(deltoïde,  dentelés,  diarrhée,  palpitations,  paralysie  infantile,  paralysie 
labio-glosso-laryngée.  paralysie  spinale  de  l'adulte,  sueur)  :  KELSCH  ("conges- 
tion, corne,  tissu  musculaire,  rétraction,  sclérose,  stéatose)  ;  LACASSAQNE 
(consanuuinité'i;  LAVERAN  L.  (Algérie,  antagonisme,  choléra,  Corse.  Crimée, 
lèpre  ivabyle.  Maroc,  méningite,  Nubie,  Océanie.  Sahara,  Soudan,  fégarite, 
feu  sacré,  froid)  ;  LAVERAN  A.  (oreillons)  ;  LEQOUEST  (agglutinatifs,  aiguilles, 
amputations,  aorte,  appareils,  argent,  artère,  acide  azotique,  jjaudruche, 
blessures  en  général,  brûlure,  cicatrices,  cicatrisations,  cœur,  crâne, 
rachis)  :  LEREBOULLET  L.  (étymologie,  exhumation,  nerfs,  névralgie,  para- 
lysie agitante,  percussion,  périnée,  phagédénisme,  pléthore,  poumons, 
révulsifs,  révulsion,  grand  nerf  sciatique,  toux,  fièvre,  fièvres,  hémiplégie 
en  général,  honoraires,  calculs  urinaires,  urines,  verrues,  anatomie  philo- 
sophique) ;  LÉVY  Michel  (Aronssohn,  camp,  campement' ;  MATHIEU  (coxalgie, 
phimosis,  tétanos)  ;  MORACHE  (Chine.  Empire  chinois,  méla?na,  méphitisme, 
hygiène  militaire,  articulation,  profession,  service  de  santé  militaire,  soldat, 
suffocation,  glycosurie)  ;  NIMIER  (poignet,  iris,  jambe)  ;  PAULET  (biceps, 
gouttière  bicipitale,  voies  biliaires,  brachial  antérieur,  plexus  brachial, 
aponévrose  bracliiale.  liquide  céphalo-rachidien  :  artères  et  veines  cérébel- 
leuses, cérébrales,  cervicales,  choroïdiennes;  tronc  cœliaque,  côtes,  langue. 
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effort  considérable  de  préparation  au  concours, 
parce  qu'ils  ont  été  éloignés  trop  tôt  des  maîtres 
qui  auraient  augmenté  leur  savoir  par  le  fruit  de  leur 
propre  expérience:  et  les  professeurs  cherchent  à 
se  gagner  une  place  dans  les  rangs  de  la  science  par 
une  continuité  de  publications  que  n'entrave  aucune 
préoccupation  étrangère  à  leur  visée. 

J'ai  été  bien  long,  Messieurs:  et  vous  allez  peut-être 
me  reprocher  d'avoir  trop  prolongé  le  plaisir  que  m'a 
donné  l'occasion  de  vous  rapprocher  aujourd'hui  de  vos 
aînés.  Mais  c'était  une  obligation  que  nous  ne  pouvions 
différer  dans  lacraintequel'oubli  ne  vînt  tomber  surdes 
noms  qui  sont  l'honneur  de  notre  passé.  A  cette  époque 
d'illustration    à  outrance  des  rues,  seuils  d'édifices, 

artère  et  veine  linguales,  artères  lombaires,  veines,  plexus  et  nerfs  lom- 
baires, muscles  lombricaux,  muscle  long  du  cou,  vaisseaux  mésentériques, 
orteils,  pied,  cou-de-pied)  ;  PERRIN  Maurice  (alcool,  anesthésie  chirurgicale, 
asphyxie,  cal,  clioroïde.  cornée,  ophtalmoscopie,  optométrle)  ;  SERVIER 
(complexus,  compresses,  compression,  congélation,  emploi  chirurgical  du 
coton,  coup  de  fouet,  orientation,  crâne,  débridement,  délégation,  médias- 
tin,  artères  et  veines  médiastiues,  nécrose,  néphrotomie,  silicatisation, 
sternum,  suie,  face,  filières,  muscles  tléchisseurs,  fluctuation,  immobilisa- 
tion, incubation  chirurgicale)  ;  STRAUSS  H.  (coxalgie,  nerf  pathétique,  grand 
sympathique)  ;  VALLIN  (colonisation,  désinfectants  et  désinfection,  marais, 
rouissage,  salines,  sauniers,  septomètre)  ;  VILLEMIN  (constipation,  rachial- 
gie,  glandes  salivaires  et  salive,  hernie  inguinale)  ;  ZUBER  (crachats, 
crampes,  spasme  en  général,  spasme  saltatoire,  spasmes  fonctionnels, 
spasmes  traumatiques). 

Articles  publiés  dans  le  Dictionnaire  de  Médecine  et  Chirurgie  pratiques: 
CHAUVEL  (jambe,  rnainj;  DELORME  (parotide,  pied,  résections,  appareil 
salivaire). 
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vestibules  d'établissements  publics,  par  des  statues 
élevées  au  lendemain  de  la  mort  à  des  hommes  que 
Tamitié  a  grandis  autant  que  leur  valeur  réelle,  nous 
aurions  manqué  à  notre  devoir  filial  de  ne  pas  résumer 
l'Histoire  de  notre  École  et  de  ne  pas  mettre  en  lumière 
la  part  qu'elle  a  prise  au  mouvement  scientifique  de 
son  temps.  Ce  n'est  pas  importun  qu'un  peu  de  bien  soit 
entendu  du  Val-de-Grâce.  Trop  de  gens  se  plaisent  à  en 
médire.  On  critique  ses  vieux  murs  et  son  aspect  mo- 
nastique: et  on  lui  compare,  avec  une  petite  moue,  les 
grandioses  hôpitaux  militaires  de  l'étranger  où  les 
parois  des  chambres  ont  la  blancheur  des  lis.  Patience  ! 
Patience  !  Nous  saurons  sous  peu  nous  rajeunir.  En 
attendant  nous  offrons  à  nos  contempteurs  le  tableau 
de  notre  généalogie.  Sur  notre  faible  effectif,  plus  faible 
encore  dans  le  passé  qu'aujourd'hui,  nous  comptons 
depuis  soixante  ans  :  deux  membres  de  l'Institut  (  Baron 
H.  Larrey  et  C.L.A.  Laveran),  je  pourrais  presque  dire 
trois  membres,  avec  Broussais;  quinze  membres  de 
l'Académie  de  Médecine  (Baron  H.  Larrey,  A.  Poggiale, 
V.A.L.  Legouest,  M.C.  Perrin,  L.  Colin,  J.A.  Villemin, 
E.A.Vallin.  Lereboullet,  J.A.  Marty,  J.F.M.  Chauvel, 
L.F.A.  Kelsch.  C.A.L.  Laveran,  E.  Delorme,  L.  Vaillard. 
H.Vincent),  dont  deux  Présidents  de  la  savante  compa- 
gnie (Baron  H.  Larrey  et  Colin)  ;  cinq  Présidents  de  la 
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Société  de  Chirurgie  de  Paris(Baron  H.  Larrey,  Legouest, 
Perrin,  Chauvel,  Delorme  )  ;  trois  Présidents  du  Congrès 
français  de  Chirurgie  (Baron  H.  Larrey,  Chauvel, 
Delorme);  un  Président  de  la  Société  d'Ophtalmologie 
(Chauvel);  un  Président  de  la  Société  d'Otologie 
(le  P' Sieur).  Et  songez  que  les  mêmes  hommes  que 
nous  honorons  pour  leurs  travaux  scientifiques  sont 
allés,  entre  temps,  servir  la  France  sur  les  champs  de 
bataille  et  aux  colonies.  11  me  semble,  après  cela,  que 
nous  avons  le  droit  de  reconnaître,  sans  orgueil  et 
entre  nous,  que  nous  sommes  aussi  épris  du  progrés 
de  la  Science  qu'attachés  à  l'accomplissement  strict 
de  nos  devoirs  spéciaux. 
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